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GruBwort

Die Gesundheitspolitik braucht wissenschaftlich fundierte Daten. Nur so kann sie bessere Erkenntnisse Uber das Auf-
treten der verschiedenen Krebserkrankungen und deren Verlauf gewinnen und kann gezielt die Ursachen bekdmpfen.
Die Bedeutung bevolkerungsbezogener Krebsregister ist heute daher unbestritten.

Um verldssliche Auswertungen vornehmen zu kénnen, muss dem Krebsregister ein sehr hoher Anteil der tatsachlich
aufgetretenen Krebserkrankungen gemeldet werden. Nur dann lassen sich auch kleinrdumige Vergleiche anstellen. Im
Allgemeinen kann ein Register erst dann aussagefdhige Referenzwerte liefern, wenn 90 Prozent der erwarteten Neu-
erkrankungen erfasst sind.

Gemessen an diesen Vorgaben ist die im vergangenen Jahrzehnt in Niedersachsen geleistete Aufbauarbeit sehr gut:
Bereits seit 2003, dem ersten Jahr der landesweit flachendeckenden Erfassung von Krebsneuerkrankungen, wurden
dem Epidemiologischen Krebsregister 93 Prozent aller in unserem Land erwarteten Krebsneuerkrankungen gemeldet.
Der Erfassungsgrad konnte in den Folgejahren noch weiter gesteigert werden - im aktuellen Berichtszeitraum
2006/2007 liegt er bereits bei fast 98 Prozent.

Mit diesem Material lassen sich die "Daten auch fir Taten nutzen", indem diese zunehmend fur bevolkerungsbezo-
gene Untersuchungen zu speziellen Krebserkrankungen herangezogen werden kénnen. Das gilt ebenfalls fir die
Bewertung der Qualitat von Screening-Programmen. Auch in der Qualitatssicherung der onkologischen Versorgung
werden zunehmend Krebsregisterdaten genutzt. DarlUber hinaus lasst sich der Datenbestand immer haufiger fur
Anfragen aus der Bevolkerung zu vermeintlichen Krebshaufungen in einzelnen niedersachsischen Gemeinden nutzen.

Besonders hinweisen mochte ich in diesem Zusammenhang auf die in Kapitel 9 vorgenommene Sonderauswertung
zum Krebsgeschehen auf Landkreisebene. Erstmals ist es moglich, anhand des Fiinf-Jahres-Zeitraums 2003 bis 2007
regionale Abweichungen zum gesamten Land Niedersachsen statistisch zu Uberprifen. Im Jahresbericht wird die Hau-
figkeit von Krebsneuerkrankungen (Inzidenz) auf Kreisebene dabei der Haufigkeit der Krebssterblichkeit (Mortalitat)
auf Kreisebene gegeniiber gestellt. Diese Zahlen geben einen umfassenden Uberblick im Landkreis fiir Gesundheits-
amter und Interessierte. Sie lassen sich einerseits flr PraventionsmaBnahmen nutzen, konnen andererseits aber auch
Anlass sein fur konkrete weitere Analysen, falls sich Auffalligkeiten ergeben.

Den mitarbeitenden Arztinnen und Arzten bzw. Einrichtungen danke ich firr ihre engagierte Unterstiitzung des
niedersachsischen Krebsregisters. Im Interesse weiterer Fortschritte bei der Krebsbekampfung bitte ich alle Melderin-
nen und Melder, die betroffenen Patientinnen und Patienten auch weiterhin verstarkt darauf anzusprechen, einer
Weitergabe ihrer verschlisselten Daten an das Krebsregister zuzustimmen.

Mein personlicher Dank gilt allen Patientinnen und Patienten, die sich dazu bereiterklart haben, ihre Daten fir die
Dokumentation und Auswertung im epidemiologischen Krebsregister zur Verfigung zu stellen. Nur durch ihre Mit-
hilfe und Zusammenarbeit ist eine systematische Bewertung und erfolgreiche Erforschung von Krebserkrankungen
zum Wobhle aller Menschen in unserem Land méglich.

/ e N Sl
/ e

U0 AA S
/1 /¢ p (
VA,

7
A7y
S

Aygil Ozkan -

Niedersachsische Ministerin
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DCN

DCO

Diag%
DIMDI
EKN
GEKID
GEKN
GKV
GLOBOCAN
HV %

|

lstd.
IACR
IARC
ICD-9
ICD-10
ICD-0-2
ICD-0-3
In-situ

Invasiv
Kl

KVN
LKR
LSKN
M

Mg
M/I-Index
MS
MSWE
NLGA
OFFIS
PSU
RKI

SE

SIR
SMR
Stdbev.
TNM

Uterus NOS

death certificate notified - DCN-Fall: Krebsfall, der dem Krebsregister erstmalig
Uber eine Todesbescheinigung bekannt wurde, fir den anschlieBend jedoch
eine Meldung vom zuletzt behandelnden Arzt eingeholt werden konnte
death certificate only - DCO-Fall: Krebsfall, fur den im Krebsregister ausschlieBlich
eine Todesbescheinigung vorliegt

(DCO-Falle werden z.Z. im EKN nicht in der Inzidenz bertcksichtigt)
Prozentualer Anteil einer Diagnose an allen Krebsdiagnosen

Deutsches Institut fir Medizinische Dokumentation und Information
Epidemiologisches Krebsregister Niedersachsen

Gesellschaft der Epidemiologischen Krebsregister in Deutschland e.V.

Gesetz Uber das Epidemiologische Krebsregister Niedersachsen

Gesetzliche Krankenversicherung

IARC-Datenbank zu Krebs in Europa

Prozentualer Anteil histologisch verifizierter Tumoren

Altersspezifische Inzidenzrate - Neuerkrankungsrate

Altersstandardisierte Inzidenzrate

International Association of Cancer Registries

International Agency for Research on Cancer, Lyon

International Classification of Diseases, 9. Revision (bis 1997)

International Classification of Diseases, 10. Revision (ab 1998)

International Classification of Diseases for Oncology, Second Edition (bis 2003)
International Classification of Diseases for Oncology, Third Edition (ab 2004)
Frihform einer bdsartigen Krebserkrankung, die noch nicht in die umgebenden
Gewebestrukturen eingedrungen ist (nicht invasive bosartige Neubildung)
Invasiver Tumor, der in das umliegende Gewebe eindringt

Konfidenzintervall

Kassenarztliche Vereinigung Niedersachsen

Landkreis

Landesbetrieb fur Statistik und Kommunikationstechnologie Niedersachsen
Altersspezifische Mortalitatsrate - Sterberate

Altersstandardisierte Mortalitatsrate

Verhaltnis von Mortalitdt zu Inzidenz

Niedersachsisches Ministerium flr Soziales, Frauen, Familie, Gesundheit und Integration
Modellprojekt Mammographie-Screening Weser-Ems

Niedersachsisches Landesgesundheitsamt

OFFIS Institut fir Informatik, Oldenburg

primary site unknown - Karzinom mit unklarem Primartumor

Robert Koch-Institut, Berlin

Screeningeinheit

Standardisiertes Inzidenz Ratio

Standardisiertes Mortalitats Ratio

Standardbevédlkerung

Tumorstadien nach UICC (International Union against Cancer),

(T = TumorgroBe, N = regionarer Lymphknotenstatus, M = Fernmetastasen)
nicht naher spezifizierte Uterustumore (not otherwise specified)
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Das Epidemiologische Krebsregister Niedersachsen (EKN)
feiert in diesem Jahr sein 10-jahriges Bestehen. Dem von
Politik und Arzteschaft geduBerten Wunsch, die Daten
zum Krebsgeschehen in Niedersachsen etwas zeitnaher
zu erhalten, mochte das EKN mit diesem Doppelbericht
Uber die Diagnosejahre 2006 und 2007 nachkommen.
Das frihzeitige Veroffentlichen auch schon des Diagno-
sejahres 2007 wurde mdglich, weil der Meldungsein-
gang im EKN inzwischen deutlich zeitndher stattfindet.

Anlasslich des 10-jahrigen Bestehens erscheint der vorlie-
gende Bericht in einem neuen Layout. Neben dem Titel-
blatt wurde auch der Innenteil umgestaltet. Die klar und
Ubersichtlich gegliederte Struktur sowie zusatzlich aufge-
nommene Parameter in der standardisierten Darstellung
der ausgewahlten Diagnosen sollen der Leserschaft einen
noch leichteren Uberblick Uber das Krebsgeschehen in
Niedersachsen geben (siehe Kapitel 3).

Ein kurzer Ruckblick: Jahrlich erwartet das Robert Koch-
Institut allein in Niedersachsen Uber 40.000 bosartige
Neuerkrankungen. Um die Ursachen von Krebs besser
bekampfen zu kénnen, hat das Land Niedersachsen im
Jahr 1999 beschlossen, alle Krebserkrankungen in einem
Krebsregister zu erfassen. Nach der Pilotphase fand in
den Jahren 2000 - 2002 der Aufbau des EKN statt. Schon
im Jahr 2003, dem ersten Jahr der flachendeckenden
Erfassung von Krebserkrankungen in ganz Niedersach-
sen, wurden dem EKN Uber 90% aller erwarteten Krebs-
neuerkrankungen gemeldet. Ab einer Vollzahligkeit von
90% lassen sich die Daten flr wissenschaftliche Studien
nutzen. In den Folgejahren konnte der Erfassungsgrad
weiter gesteigert werden, flr das Diagnosejahr 2007
liegt die Vollzéhligkeit bei fast 98%.

EKN wurde Referenzregister des RKI

Aufgrund der hohen Vollzahligkeit ist das EKN inzwi-
schen ein vom Robert Koch-Institut (RKI) anerkanntes
Referenzregister und wird fir die Schatzung der Krebsin-
zidenz in Deutschland herangezogen.

Etwa 1.900.000 Meldungen liegen dem EKN inzwischen
vor, die sich auf ca. 800.000 Tumore von ca. 725.000
erkrankten Menschen beziehen (Stand Oktober 2009).
Etwa 20 Prozent der dem EKN gemeldeten Krebspatien-
tinnen und Patienten wohnen nicht in Niedersachsen,
diese Meldungen werden an das jeweils zustandige Lan-
deskrebsregister weitergeleitet.

Viele an Krebs erkrankte Menschen haben ihre Zustim-
mung gegeben, dass ihre Daten im Krebsregister nicht
nur gespeichert sondern auch fur spezielle Studien
herangezogen werden dirfen, um die weitere Erfor-
schung von Krebs und seinen Ursachen voranzubringen.
Das EKN mochte diesen Patientinnen und Patienten
hierflr seinen besonderen Dank aussprechen!

Herzlich danken méchte das EKN auch allen Mel-
derinnen und Meldern fur ihre engagierte Unter-
stitzung der Krebsregistrierung!

Hauptaussagen des vorliegenden Berichts:

* In Niedersachsen erkrankten in den Berichtsjahren
2006 und 2007 jahrlich 40.791 Menschen neu an
einem bosartigen Tumor; betroffen waren 21.896
Manner und 18.895 Frauen (ohne nicht-
melanotischen Hautkrebs).

Jahrlich sind in Niedersachsen im Berichtszeitraum
21.105 Menschen an Krebs verstorben (11.272
Méanner und 9.833 Frauen).

Haufigste Krebsneuerkrankungen der Manner:
Prostatakrebs (6.219 Falle im Jahr; 28.4 % aller
Krebsneuerkrankungen), Darmkrebs (3.091 Falle;
14,1 %) und Lungenkrebs (2.664 Félle; 12,2 %).

Haufigste Krebsneuerkrankungen der Frauen:
Brustkrebs (6.467 Falle im Jahr; 34,2 % aller
Krebsneuerkrankungen), Darmkrebs (2.769 Falle;
14,7 %) und Lungenkrebs (1.118 Falle; 5,9 %).

* Die Neuerkrankungs- und die Sterblichkeitsraten fur
Krebs insgesamt entsprechen in Niedersachsen dem
deutschen Durchschnitt.

Fur weiblichen Brustkrebs liegt die Neuerkrankungs-
rate etwas Uber dem Bundesdurchschnitt. Dieses ist
vor allem auf das im Jahr 2005 begonnene Mam-
mographie-Screenings zuriickzuftihren. Die Brust-
krebssterblichkeit geht seit Mitte der 1990er Jahre
zurlck, sie entspricht in etwa der von Deutschland.

* Die Neuerkrankungsrate fur Prostatakrebs hat sich
nach kurzfristig erhdhten Werten aktuell wieder
dem Bundesdurchschnitt angendhert.
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Risikofaktoren und Krebspravention

Die Entstehung einer Krebskrankheit beruht in der Regel
nicht auf einer einzigen Ursache, sondern auf einem
Zusammenwirken verschiedenster Faktoren. Bei einem
Teil der haufigeren Tumorarten ist eine Pravention oder
Friherkennung moglich. Der Stellenwert von verhaltens-
bedingten und damit vermeidbaren Risikofaktoren
wachst fur diese Krebsarten. Unter den vermeidbaren
Risikofaktoren hat das (Zigaretten-)Rauchen, das ca.
30% aller Krebstodesfalle verursacht, Uberragende
Bedeutung. Ein weniger genau abschatzbarer, aber viel-
leicht noch etwas hoherer Anteil aller Krebstodesfalle
durfte auf falsche Erndhrungsweisen, wie allgemeine
Ubererndhrung, einen zu hohen Anteil (tierischer) Fette
und einen zu geringen Anteil an Obst und GemUse sowie
Bewegungsarmut zurlckzuftihren sein. Etwa 5% aller
Krebsfalle weisen spezifische berufsbedingte Ursachen
auf. Weitere Risikofaktoren fir die Entwicklung
bestimmter Krebskrankheiten sind z.B. Infektionen, zu
hoher Alkoholkonsum, Sonnenstrahlen und Einfllsse
aus der Umwelt. Letzteren wird dabei ein relativ geringer
Anteil der Krebserkrankungen zugeschrieben; etwa 2%
aller Krebstodesfalle sollen auf Umweltfaktoren zurlck-
zuftihren sein, wobei die Luftverschmutzung und die
damit einhergehende Feinstaub-Belastung an erster
Stelle steht. Zum Thema ‘Krebsrisiko, Risikofaktoren und
Pravention’ erfolgt eine kurze Einfihrung im Kapitel 3.

Datennutzung

Krebsregisterdaten aus Niedersachsen gehen inzwischen
in diverse Studien und Projekte ein. Neben der Evaluation
des Mammographie-Screenings lassen die Daten inzwi-
schen auch erste Uberlebenszeitanalysen zu. Hervorzu-
heben ist das Pilotprojekt von EKN, Brustzentren und der
Kassenarztlichen Vereinigung Niedersachsen, in dem fur
die Qualitatssicherung der Versorgung und fir die Rezer-
tifizierung von onkologischen Zentren die Follow-up-
Daten von Brustkrebspatientinnen aus den Krebsregis-
terdaten herangezogen werden. Hinzuweisen ist auch
auf eine Untersuchung des EKN zum Rauchverhalten
und der Lungenkrebsmortalitat bei Frauen. Hier wird der
Frage nachgegangen, ob Lungenkrebs bei Frauen in eini-
gen Jahren zur haufigsten Krebstodesursache der Frauen
werden kann. Eine Beteiligung des EKN an externen For-
schungsprojekten findet dartber hinaus z.B. zu den
Krebsdiagnosen Hodenkrebs, Nierenkrebs und Brust-
krebs statt. Auch Anfragen zu vermeintlichen Krebshau-
fungen in einzelnen Gemeinden gehen vermehrt im EKN

ein. Eine etwas ausfuhrlichere Darstellung der durchge-
fihrten Projekte befindet sich im Kapitel 4.

Nationaler Krebsplan

Neben den epidemiologischen Studien beteiligt sich das
EKN auch auf Bundesebene an Arbeitsgruppen und
Expertenrunden zu gesundheitspolitischen Aktionsfel-
dern. Im Nationalen Krebsplan ist das EKN im Rahmen
des Handlungsfeldes 1 ‘Weiterentwicklung der Krebs-
friherkennung’ an der Erarbeitung von Empfehlungen
zu dem Ziel 3 ‘Evaluation der Krebsfriherkennungspro-
gramme’ beteiligt (siehe Kapitel 4).

Sonderauswertung ‘Krebsgeschehen auf
Kreisebene’

Im vorliegenden Bericht kénnen im Rahmen einer
Sonderauswertung zum ‘Krebsgeschehen auf Kreis-
ebene’ erstmals regionale Haufigkeiten von Krebsneuer-
krankungen mit denen des Landes Niedersachsen Uber
einen 5-Jahres-Zeitraum (Diagnosejahre 2003 - 2007)
verglichen und statistisch Uberprtft werden. Den regio-
nalen Neuerkrankungsraten werden dabei die regionalen
Sterblickeitsraten gegenibergestellt. Mit dieser Sonder-
auswertung erhalten Gesundheitsédmter und Interessierte
einen umfassenden Uberblick tiber das Krebsgeschehen
im Landkreis. Die Daten lassen sich fur Praventionsmal3-
nahmen nutzen und kénnen Anhaltspunkte geben fur
weitere spezielle Analysen (siehe Kapitel 9).

Internetseite

Auf der Internetseite steht allen Interessierten eine
anwenderfreundliche interaktive Datenbank zur Verfi-
gung. Hier sind die Haufigkeiten fur alle Krebserkrankun-
gen fur die Jahre 2003 - 2007 abzufragen. Auch Verof-
fentlichungen  sowie alle  bisher erschienenen
Jahresberichte sind auf der Internetseite herunterzuladen
(www.krebsregister-niedersachsen.de).

Festakt und wissenschaftliches Symposium

zum 10-jéhrigen Bestehen des EKN

Das EKN mochte sein 10-jahriges Bestehen in einem
Festakt feiern, zu dem am 17. November 2010 nach
Hannover, dem Standort der Vertrauensstelle des EKN,
eingeladen werden wird. Am 18. November 2010 findet
in Oldenburg, dem Standort der Registerstelle des EKN,
ein wissenschaftliches Symposium zum Thema ‘Krebs-
register und Versorgungsforschung’ statt, zu dem schon
jetzt alle Interessierten herzlich eingeladen sind.
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Aufgaben, Ziele und gesetzliche
Rahmenbedingungen

Das EKN wurde vom Land Niedersachsen eingerichtet
mit der Aufgabe, alle Krebsneuerkrankungen und Krebs-
sterbefélle in Niedersachsen zu erfassen. Rechtliche
Grundlage der Krebsregistrierung bildet das Gesetz Uber
das Epidemiologische Krebsregister Niedersachsen
(GEKN, siehe Anhang), welches am 1. Januar 2000 in
Kraft trat. Ziel der flaichendeckenden Krebsregistrierung
ist es, die Bekdampfung von Krebserkrankungen und die
Erforschung ihrer Ursachen weiter voranzutreiben. Die
vom EKN registrierten Krebserkrankungen sollen u.a.
Aussagen zu folgenden wichtigen Aspekten ermdg-
lichen:

e Haufigkeit und Verteilung von
Krebsneuerkrankungen (Krebsinzidenz) und
Krebssterblichkeit (Krebsmortalitat) in der
Bevolkerung,

e Beobachtung von zeitlichen Trends bei
Krebsneuerkrankungen und Krebssterblichkeit,

e friihzeitige Ermittlung von regionalen oder
zeitlichen Haufungen von Krebsneu-
erkrankungen,

e Erarbeitung von Hypothesen zu Krebsursachen
und Risikofaktoren,

* Bereitstellung einer Datengrundlage fiir
weiterfihrende epidemiologische Studien
(z.B. Fall-Kontroll-Studien, Kohortenstudien),

¢ UnterstUtzung von gezielten Untersuchungen
der Arbeits- und Erndhrungsmedizin und der
Umwelttoxikologie,

* Bewertung von praventiven und kurativen
MaBnahmen und Ermittlung von Basisdaten
fur die Planungen im Gesundheitswesen.

Die flachendeckende Krebsregistrierung begann im Jahr
2000 im Bezirk Weser-Ems nach einer Erprobungsphase.
Entsprechend dem im GEKN vorgesehenen Stufenaus-
bau fand im jahrlichen Abstand die Integration der
Bezirke Lineburg (2001), Braunschweig (2002) und
Hannover (2003) statt. Diese Ausbaustufen sind in

Abbildung 1 dargestellt. Seit 2003 findet die systemati-
sche Krebsregistrierung im ganzen Bundesland statt.
Dem Anspruch eines flachendeckenden Monitorings mit
Frihwarnfunktion kann jedoch nur dann nachgekom-
men werden, wenn eine (berregionale Akzeptanz
besteht und die Erfassung dauerhaft auf einem hohen
Niveau stattfindet, d. h., wenn nahezu alle Krebsneuer-
krankungen (mindestens 90%) der Bevdlkerung regis-
triert werden.

Bezirke

Weser-Ems ab 1.1.2000
Luneburg ab 1.1.2001
Braunschweig ab 1.1.2002
Hannover ab 1.1.2003

I
| E—
 E—
—/

Abbildung 1: Stufenausbau des EKN

Gebiet und Bevolkerung

Das Land Niedersachsen ist mit ca. 47.624 km?2 flachen-
maBig das zweitgroBte und mit einer Bevolkerung von
knapp 8 Millionen Einwohnern das viertgroBte Bundes-
land. Es grenzt an neun weitere Bundeslander. Nieder-
sachsen umschlieBt Bremen und grenzt im Norden an
Schleswig-Holstein und Hamburg. Ostliche Nachbarn
sind die Bundeslander Mecklenburg-Vorpommern,
Brandenburg sowie Sachsen-Anhalt. Sidlich von
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Personen in den Altersklassen
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Abbildung 2: Altersstruktur der Bevélkerung in Niedersachsen 2006-2007 (gemittelt, Quelle: LSKN)

Niedersachsen sind Thiringen, Hessen und Nordrhein-
Westfalen benachbart. Westlich verlauft die Grenze zu
den Niederlanden. Mit einer Bevolkerungsdichte von 168
Einwohner je km? gehort Niedersachsen zu den weniger
dicht besiedelten Bundeslandern. Das Land gliedert sich
in acht kreisfreie Stadte und 37 Landkreise sowie die
Region Hannover, in der seit 2002 die Landeshauptstadt
Hannover und der ehemalige Landkreis Hannover
zusammengefasst werden.

Im Jahr 2007 lebten 7.977.185 Einwohner in Nieder-
sachsen [31]. Diese verteilen sich wie folgt auf die vier
Bezirke: Weser-Ems ca. 2,5 Mio., Lineburg ca. 1,7 Mio.,
Braunschweig ca. 1,7 Mio., Hannover ca. 2,2 Mio. Bei
3.913.165 Mannern und 4.064.020 Frauen ist ein Frau-
enUberschuss zu verzeichnen (96 Manner : 100 Frauen),
der sich vor allem in den éalteren Altersklassen zeigt
(siehe Abbildung 2). Der Anteil von Uber 65-jdhrigen
Menschen ist auf 20,2% weiter angestiegen (2006:
19,7%; 2005: 19,2%; 2004: 18,5%); fir Manner liegt er
bei 17%, fur Frauen bei 23%. Die durchschnittliche
Lebenserwartung betragt fur neugeborene Jungen 76,7
Jahre, fiir neugeborene Madchen 82,2 Jahre.

Strukturen des EKN

Die Belange des Datenschutzes werden im EKN in beson-
derem MaBe berlcksichtigt. Durch Verteilung der Aufga-
ben auf zwei strikt voneinander getrennte Arbeitseinhei-
ten ist ein hochstmoglicher  Personlichkeitsschutz
gewahrleistet [1].

Vertrauensstelle

Die Vertrauensstelle ist angesiedelt im Niedersachsischen
Landesgesundheitsamt (NLGA) in Hannover. Hier gehen
aus unterschiedlichsten Meldequellen (siehe Abbil-
dung 3) die Meldungen von neu an Krebs erkrankten

Personen als Papiermeldung, Gber EDV-Schnittstelle oder
Uber das Internet per verschlisseltem elektronischen
Meldebogen ein. Informationen zu Krebstodesfallen
erhalt die Vertrauensstelle aus den Todesbescheinigun-
gen. Zur Verbesserung der Vollzdhligkeit werden diese
mit den von den Meldedamtern zur Verfligung gestellten
Angaben zu Verstorbenen abgeglichen. Die Vertrauens-
stelle pruft alle Angaben auf Vollstandigkeit und Plausi-
bilitat, pseudonymisiert die Personendaten und leitet sie
weiter an die Registerstelle. Spatestens drei Monate nach
Weiterleitung der Daten an die Registerstelle werden in
der Vertrauensstelle alle Unterlagen geldscht bzw. ver-
nichtet.

Die Vertrauensstelle entscheidet tber Antrdge auf Her-
ausgabe und Nutzung von Daten im Rahmen von For-
schungsprojekten.

Registerstelle

Die Aufgaben der Registerstelle hat die OFFIS CARE
GmbH in Oldenburg Gbernommen. Sie ist aus dem OFFIS
Institut fur Informatik hervorgegangen; die Softwarebe-
treuung der Registerstelle findet weiterhin durch OFFIS
statt. In der Registerstelle liegen ausschlieBlich verschlis-
selte Personenangaben vor. Hier erfolgt die Bearbeitung
der epidemiologischen Tumordaten, das Zusammenfuh-
ren von verschiedenen Meldungen zu einer Person
(Record Linkage) und die Verdichtung der Meldungen zu
einem auswertbaren Best-of-Datensatz (siehe Seite 6).
Neben der regelmaBigen statistisch-epidemiologischen
Analyse der Daten und der Herausgabe von Jahresbe-
richten werden in der Registerstelle Forschungsvorhaben
zu verschiedenen wissenschaftlichen Fragestellungen
durchgefiihrt (siehe Kapitel 4).

Die Fachaufsicht Gber das EKN obliegt dem Niedersach-
sischen Ministerium fUr Soziales, Frauen, Familie,
Gesundheit und Integration.
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Meldeverfahren

Um die bestmdglichen Informationen zu jeder Tumorer-
krankung zu erhalten, bendétigt das EKN Meldungen von
Kliniken, Nachsorgeleitstellen, Tumorzentren, niederge-
lassenen Praxen und Instituten fir Pathologie sowie den
Gesundheitsamtern. Fur die meldenden Einrichtungen
bestehen in Niedersachsen unterschiedliche gesetzlich
definierte Meldeverfahren, die in Abbildung 3 schema-
tisch dargestellt sind und nachfolgend kurz beschrieben
werden:

e Melderecht mit Einwilligung: Arztinnen, Arzte,
Zahnarztinnen und Zahnarzte, die direkten Kontakt
mit den Patienten haben, unterliegen dem Melde-
recht mit Einwilligung (§ 3 GEKN). Sie haben das
Recht, nach Information der Patientin bzw. des Patien-
ten mit dessen mundlicher oder schriftlicher Einwvilli-
gung die Krebserkrankung an das EKN zu melden.
Nur in streng geregelten Ausnahmefallen ist eine Mel-
dung ohne Einwilligung zuldssig. Die Einwilligung
kann von den Patienten spater widerrufen werden,
woraufhin alle zur Meldung gehérenden Personenda-
ten geldscht werden.

Meldepflicht: Arztinnen, Arzte, Zahnarztinnen und
Zahnarzte, die eine Krebserkrankung diagnostizieren
und keinen direkten Patientenkontakt haben (z.B.
durch histologische oder zytologische Untersuchun-
gen von Gewebeproben), unterliegen dagegen der

Meldepflicht (§ 4 Abs. 1 GEKN). Aus Datenschutzgrin-
den wird fur diese Meldungen nur ein reduzierter
Datensatz dauerhaft gespeichert.

e FUr Gesundheitsamter besteht ebenfalls eine Melde-
pflicht (§ 4 Abs. 2 GEKN) hinsichtlich der Ubermitt-
lung von Todesbescheinigungen.

Eine ausfuhrliche Darstellung der Meldeverfahren befin-
det sich im Handbuch ftr Meldende, welches Uber die
Vertrauensstelle zu beziehen ist.

Fur die Information der Patientinnen und Patienten steht
dartber hinaus ein Patientenflyer zur Verfiigung (siehe
Anhang, Seite 147), der ebenfalls Gber die Vertrauens-
stelle angefordert werden kann.

Datenschutz

Die Personenangaben werden im EKN ausschlieBlich
pseudonymisiert dauerhaft gespeichert. Hierfur findet in
der Vertrauensstelle die Verschlisselung der Personenda-
ten statt, aus der sehr komplexe Kontrollnummern her-
vorgehen. Nur diese nicht dechiffrierbaren Kontroll-
nummern werden an die Registerstelle weitergeleitet
und dort dauerhaft gespeichert. Sie ermdglichen, dass
mehrere Meldungen zu der gleichen Person spater in der
Registerstelle zusammengefihrt werden kénnen, ohne
dass Klartextangaben zur Person vorliegen.

‘ Melderecht

Meldepflicht \

‘ klinische Meldungen ‘

‘ Pathologiemeldungen ‘ ‘Todesbescheinigungen ‘

Medisoigie i e - Krankenhauser . Ly . Gesundheitsamter
Tumorzentren fur Pathologie
niedergelassene EKN-VertrauenssthIe HE S Screening-
Arztinnen/Arzte —> | Erfassung und Pseudonymisierung | i ... > programme
der Meldungen

occee

A

v

EKN-Registerstelle

Speicherung und Auswertung der
pseudonymisierten Meldungen

Jahresberichte und

WP wissenschaftliche

Projekte

Abbildung 3: Meldequellen und Datenfluss im EKN

—>» Klartextmeldungen =~ -

~~~~~ » pseudonymisierte Angaben
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Wenn die Einwilligung der Betroffenen vorliegt (Mel-
dung nach § 3 GEKN), bildet die Vertrauensstelle zusatz-
lich zu den Kontrollnummern fir diese Meldung ein
Chiffrat aus den Personendaten, welches ebenfalls nur
in der Registerstelle dauerhaft gespeichert wird. Fur
wichtige, im &ffentlichen Interesse stehende Forschungs-
vorhaben, die in einem strengen Verfahren zu prufen
und zu genehmigen sind, kénnen die Personenangaben
dieser Einwilligungsmeldungen in der Vertrauensstelle
aus dem Chiffrat wieder hergestellt werden. An Krebs
erkrankte Menschen kénnen dann um ihr Einverstandnis
zur Teilnahme, z.B. an einer Studie zu seltenen Krebser-
krankungen, gebeten werden.

Durch die Léschung aller Originaldaten in der Vertrau-
ensstelle, die spatestens drei Monate nach Weiterleitung
an die Registerstelle vorgenommen wird, und die perso-
nelle und rdumliche Trennung von Vertrauens- und Regi-
sterstelle ist ein groBtmaoglicher Schutz der Betroffenen
vor Missbrauch ihrer Daten gewahrleistet.

Erhobene Daten

Die gemaB 8§ 2 GEKN mit dem Meldebogen (siehe
Anhang) erhobenen Daten sind in Tabelle 1 aufgefuhrt,
wobei zwischen Personenangaben, die nur verschlisselt
gespeichert werden, und epidemiologischen Daten, die
unverschlisselt dauerhaft in der Registerstelle gespei-
chert werden, zu unterscheiden ist.

Tabelle 1: Erhobene Daten im EKN

Personendaten Epidemiologische Daten

- Geschlecht
- Geburtsdatum (Monat + Jahr)

- Name, Vorname
- frihere Namen

- Geburtsdatum - Wohnort oder
- Geschlecht Gemeindekennziffer
- Anschrift - Tumordiagnose

- Datum der ersten
Tumordiagnose
- ggf. Sterbedatum

- Datum der Tumordiagnose

- Art der Diagnosesicherung

- Diagnoseanlass

- Tumorlokalisation

- TumorgroBe und Metastasierung
(TNM-Stadien)

- frGhere Tumorerkrankungen

- Art der Therapie

- ggf. Sterbedatum u. Todesursache

Datenbearbeitung

In der Registerstelle erfolgt die Zusammenfihrung von
Mehrfachmeldungen zu einer Person auf pseudonymi-
sierter Ebene Uber die Kontrollnummern. Auch geringfu-
gige Abweichungen in der Schreibweise der Namen sind
durch Bericksichtigung von phonetischen Codes in den
Kontrollnummern zu identifizieren. Mehrfachmeldun-

gen zum gleichen Tumor werden vereint, die jeweils
besten Informationen zu einem Tumor gehen in den aus-
wertbaren Datenbestand ein. Dieser bei der Datenaufbe-
reitung gebildete Best-of-Datensatz weist einheitlich
die Histologie- und Lokalisationskodierungen nach der
ICD-O (International Classification of Diseases for Onco-
logy, (Second) Third Edition [37, 38]) und Diagnosen
nach der ICD-10 (International Classification of Diseases,
10. Revision [5]) auf. Auf allen Bearbeitungsebenen fin-
den sowohl in der Vertrauensstelle als auch in der Regi-
sterstelle Qualitatskontrollen statt, wobei unvollstandige
oder unplausible Angaben ggf. durch Rickfrage bei den
Melderinnen und Meldern vervollstandigt werden.
Neben registerspezifischen Prufroutinen kommen inter-
national standardisierte Plausibilitats- und Konvertie-
rungssoftwareprogramme (CHECK und CONVERT [10])
der International Agency for Research on Cancer (IARC)
zum Einsatz. AbschlieBend findet fur alle Zweifelsfalle
eine manuelle Nachbearbeitung statt.

Datenbestand

Im Oktober 2009 weist die Datenbank des EKN einen
Datenbestand von insgesamt 1.898.664 Meldungen von
722.287 Patienten auf, fur die etwa 797.030 Tumore
dokumentiert sind. Inzwischen sind im EKN fir 215.688
Verstorbene die Angaben aus den Todesbescheinigun-
gen dauerhaft erfasst. Aktuell eingehende Meldungen
beziehen sich z.T. auch auf Primartumore aus zuricklie-
genden Diagnosejahren sowie auf Erkrankte auBerhalb
von Niedersachsen. Die Anzahl der fur Niedersachsen
registrierten Tumore im Diagnosejahr 2007 liegt bei
59.477. Im Vergleich zum aktualisierten Diagnosejahr
2005 (58.931 Tumore) ist ein Anstieg der Tumore um
etwa 1 Prozentpunkt zu verzeichnen. Die Anzahl der
erfassten Tumore in den Bezirken geht aus Abbildung 4
hervor. Auswertungen finden grundsatzlich auf Tumor-
ebene statt, eine Person mit mehreren Primartumoren
geht somit mehrfach in die Inzidenzberechnungen ein.
Enthalten sind in obigen Zahlen sowohl In-situ-Karzi-
nome und bdsartige Neubildungen unsicheren Verhal-
tens als auch der nicht-melanotische Hautkrebs.

Der nicht-melanotische Hautkrebs (ICD-10 C44) geht
bei einem Anteil von Uber 20% aller Krebsneuerkran-
kungen mit einer vergleichsweise sehr guten Prognose
einher - der Anteil an der Krebssterblichkeit liegt bei ca.
0,2%. Dies, wie auch die haufig verzégerte Diagnose,
ein vermutlich groBer Anteil nicht diagnostizierter Félle
und die schwierige Abgrenzung von den Prakanzerosen
der Haut tragen dazu bei, dass die Vollzahligkeit und die
Validitdt der Erfassung flr den nicht-melanotischen
Hautkrebs besonders schlecht ist. Entsprechend interna-
tionalem Vorgehen ist es daher sinnvoll, diese Gruppe
aus den weiteren Berechnungen zur Inzidenz und Mor-
talitat aller Krebsarten auszuschlieBen.

Der Meldungseingang von Pathologiemeldungen erfolgt
im EKN relativ zeitnah. Bevor jedoch alle klinischen
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Erfasste Tumoren im EKN
(ICD-10 C00-D09 und D37-D48, ohne DCO-Falle, Oktober 2009)
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dodid

Diagnosejahr <1995| 1995 | 1996 | 1997 | 1998 | 1999 | 2000

2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009

OBezirk Braunschweig | 2944 | 3229 | 3018 | 3081 | 3970 | 4849 | 5762

6589 | 10306 | 1171812312 | 12802 | 12210 | 12840 | 14007 | 5371

@ Bezirk Hannover 3493 | 794 | 968 | 1595 | 3345 | 5730 | 6586

7605 | 8764 | 15257 | 16294 | 16976 | 16623 | 16585 | 18031 | 7783

W Bezirk Lineburg 2668 | 485 592 795 | 1455 | 3230 | 4034

8458 | 9837 | 11643 | 13211 | 13244 | 13606 | 13491 | 14103 | 6193

@ Bezirk Weser-Ems 6777 | 3278 | 5410 | 6829 | 8051 | 8252 | 11605

12697 | 13868 | 15350 | 15710 | 15909 | 16418 | 16561 | 17212 | 8369

16823 |22061 | 27987

M Niedersachsen 15882 | 7787 | 9988 | 12300

35350 | 42895 | 53968 | 57527 | 58931 | 58857 | 59477 | 63353 | 27716

Abbildung 4: Erfasste Tumore im EKN bis Oktober 2009 (ICD-10 C00-D09 und D37-D48, ohne DCO-Félle)

Meldungen im EKN eingegangen und bearbeitet sind,
bedarf es eines Zeitraumes von ein bis zwei Jahren. Aus
diesem Grund erfolgt die abschlieBende Auswertung
und Veroffentlichung von Krebsregisterdaten erst ca.
zwei Jahre nach dem Berichtszeitraum.

Vollzahligkeit der Erfassung 2006/07

In den Diagnosejahren 2006 und 2007 konnten 97,7%
aller in Niedersachsen erwarteten Krebsneuerkrankun-
gen im EKN erfasst werden. In diesen Zahlen sind DCO-
Falle - als solche werden Krebsfélle bezeichnet, fir die im
Krebsregister ausschlieBlich eine Todesbescheinigung als
Meldung vorliegt - nicht enthalten.

Fur wissenschaftlich belastbare Aussagen ist eine Voll-
zahligkeit von mindestens 90% notwendig. Nach den
aktuellen Schatzungen des Robert Koch-Instituts (RKI)
fur Niedersachsen 2006 gehort Brustkrebs zu den am
besten erfassten Krebsarten. Auch fur Kehlkopf-, Gebar-
mutterhals-, Speiseréhren-, Mund-, Rachen- und Prosta-
takrebs sowie Leukamie liegt der Erfassungsgrad inzwi-
schen bei Gber 95% der erwarteten Falle. Allerdings gibt
es deutliche regionale Unterschiede und zum Teil auch
Vollzahligkeitsunterschiede zwischen Mannern und
Frauen. Nach wie vor sehr unzureichend erfasst sind
Hodentumore (74%) sowie Eierstockkrebs (68%). Die
Vollzahligkeit muss hier noch deutlich gesteigert werden.
In Abbildung 5 wird der geschatzte Erfassungsgrad fur
Krebs insgesamt und fur 20 haufige Krebsdiagnosen dar-
gestellt.

Erfassungsgrad nach Meldequellen

Die hohe Vollzahligkeit ist zu einem groBen Teil auf Mel-
dungen aus Instituten flr Pathologie zurtickzufthren,
die der Meldepflicht unterliegen.

Warum sind Pathologiemeldungen alleine nicht
ausreichend? Pathologiemeldungen kénnen nur einge-
schrankt fur Forschungsvorhaben genutzt werden. So
geht in der Regel aus Pathologiemeldungen nicht hervor,
ob zum Zeitpunkt der Erstdiagnose schon Fernmetasta-
sen vorhanden sind - ein wichtiges Merkmal fur die Klas-
sifizierung des TNM-Stadiums. Auch fur die Durchfuh-
rung von kleinrdumigen Analysen sind Pathologie-
meldungen allein weniger aussagekraftig, da diese keine
ausreichend genaue Zuordnung zum Wohnort erlauben.
Hierfur ist eine so genannte 'klinische Meldung' der
behandelnden Arztinnen und Arzte notwendig. Nur
diese 'klinischen Meldungen' enthalten alle Informatio-
nen, die fur kleinraumige Analysen notwendig sind. In
Abweichung zur Pathologiemeldung kann diese 'klini-
sche Meldung' nur mit Einwilligung der Patientin bzw.
des Patienten erfolgen. Fir eine hohe Qualitat der
Datensatze ist das EKN daher ganz besonders auf die
Mitwirkung der klinisch arbeitenden Arztinnen und
Arzte angewiesen.

Aus Abbildung 5 geht hervor, wie hoch der Anteil der
verschiedenen Meldequellen an der Vollzéhligkeit der
einzelnen Krebsdiagnosen ist - zu welchem Anteil also
klinische Meldungen mit Einwilligung vorliegen, wie
hoch der Anteil von Pathologiemeldungen fur die einzel-
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Erfassungsgrad der Krebserkrankungen nach Meldequellen
Diagnosejahre 2006-2007 (gemittelt)
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Abbildung 5: Erfassungsgrad ausgewahlter Krebserkrankungen nach Meldequellen
- Diagnosejahre 2006-2007 (gemittelt, Vollzahligkeitsabschatzung nach RKI 2006; *RKI 2004)

nen Tumorarten ist bzw. wie haufig Mehrfachmeldun-
gen aus beiden Meldequellen vorliegen.

Nachfolgend ein Beispiel fir Krebs insgesamt: Im
Berichtszeitraum werden nach aktueller Schatzung des
RKI durchschnittlich 41.732 Tumore je Jahr erwartet. Ins-
gesamt 40.791 Tumore je Jahr werden fUr diesen Zeit-
raum im EKN erfasst, was einer Vollzahligkeit von 97,7 %
entspricht. Fir 46% der erwarteten Tumore liegen
jedoch nur Pathologiemeldungen im EKN vor. 36% wur-
den sowohl aus Instituten fur Pathologie als auch von kli-
nisch tatigen Arztinnen und Arzten gemeldet und fir
16% der erwarteten Krebsfalle gingen ausschlieBlich kli-
nische Meldungen im EKN ein. Zusammengefasst liegen
also fur 82% der erwarteten Tumore Pathologiemeldun-
gen vor, dagegen sind nur fir 52% der erwarteten
Tumore klinische Meldungen im EKN eingegangen.

Brustkrebs weist mit einem Anteil von ca. 80% klinischer
Meldungen schon eine relativ gute Datenbasis fur
weitergehende Studien auf. Ein Blick auf die anderen
Lokalisationen verdeutlicht jedoch, dass der Anteil klini-

scher Meldungen insgesamt noch erheblicher Verbesse-
rung bedarf. Ein wichtiges Ziel des EKN ist es daher,
zukiinftig weitere ambulant und klinisch tatige Arztin-
nen und Arzte als Melder zu gewinnen.

Mehrfachmeldungen sind im EKN also unbedingt
erwinscht! Nur mit Mehrfachmeldungen aus den ver-
schiedenen Einrichtungen lasst sich eine hohe Datenqua-
litat gewahrleisten.

Idealerweise sollte zu jeder Krebserkrankung eine Patho-
logiemeldung, eine Meldung der Haus- und Facharztpra-
xis und eine Meldung des Krankenhauses im EKN vorlie-
gen. In der Registerstelle des EKN erfolgt dann die
pseudonyme Zusammenfihrung aller Meldungen zu
einer Person.

Alle Arztinnen und Arzte, die an Krebs erkrankte Men-
schen betreuen, sind daher aufgefordert, jeden einzel-
nen Erkrankungsfall an die Nachsorgeleitstelle der Kas-
senarztlichen Vereinigung Niedersachsen (KVN) oder
direkt an das EKN zu melden!



Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Im nachfolgenden Kapitel erfolgt nach einer allgemeinen
Einfahrung zum Thema ‘Krebsrisiko’, Risikofaktoren und
Praventionspotential eine Darstellung der Haufigkeit von
Krebsneuerkrankungen (Inzidenz) in den Diagnosejahren
2006-2007 und der Krebssterblichkeit (Mortalitat) in den
Sterbejahren 2006-2007 in Niedersachsen fur Krebs ins-
gesamt sowie 20 ausgewahlte Krebsarten:

¢ Krebs insgesamt

e Mund und Rachen

e Speiseréhre

* Magen

e Darm

¢ Bauchspeicheldrise
e Kehlkopf

* Lunge

¢ Malignes Melanom der Haut
e Brust

e Gebarmutterhals

e Gebarmutterkorper
e Eierstock

* Prostata

¢ Hoden

* Niere

e Harnblase

e Schilddrise

¢ Hodgkin-Lymphome
¢ Non-Hodgkin-Lymphome
e Leukdmien

Epidemiologische Angaben zu allen weiteren Krebsarten
befinden sich im Tabellenteil (Kapitel 7 und 8). Die ver-
wendeten epidemiologischen MaBzahlen und Qualitats-
indikatoren werden im Methodikteil (Kapitel 5) erlautert.

Inzidenz 2006-2007

In diesen Bericht gehen alle bis Oktober 2009 im EKN
registrierten Krebserkrankungen ein. Bei der Interpreta-
tion der Inzidenzangaben ist zu beachten, dass wissen-
schaftlich fundierte Aussagen erst ab einer Vollzahligkeit
der Erfassung von 90% maoglich sind.

Inzidenz auf Landkreisebene

Kartographisch erfolgt im Kapitel 3 die Darstellung der
Inzidenz fir die Diagnosejahre 2006-2007 auf Landkreis-
ebene. Nicht alle kreisfreien Stadte und Landkreise wei-
sen die fur wissenschaftlich belastbare Aussagen not-
wendige Vollzéhligkeit von Uber 90% auf. In gut

erfassten Regionen deutet eine leicht unter der 90%-
Schwelle liegende Erfassung eher auf Zufallsschwankun-
gen der Inzidenz denn auf eine Untererfassung hin.
Regionen, in denen die Vollzahligkeit noch unter 80%
liegt, werden in allen Inzidenzkarten durch Punktierung
gekennzeichnet. Hier ist eine vergleichsweise niedrigere
Inzidenz auf Meldedefizite zurtickzufhren.

Zusatzlich enthalt dieser Bericht im Kapitel 9 eine Sonder-
auswertung zur Inzidenz und Mortalitdt auf Landkreis-
ebene fur den 5-Jahres-Zeitraum 2003-2007. Abwei-
chungen zu Niedersachsen werden statistisch Uberpruft.

Mortalitat 2006-2007

Datenquelle fur alle Krebsmortalitatsanalysen sind die
vollzéhligen Daten der Todesursachenstatistik des Lan-
desbetriebs fur Statistik und Kommunikationstechnolo-
gie Niedersachsen (LSKN).

Zeitlicher Verlauf von Inzidenz und Mortalitat

Der zeitliche Verlauf der in Niedersachsen erfassten Inzi-
denz von 2000-2007 wird im Vergleich zu der vom
Robert Koch-Institut geschatzten Inzidenz fur Deutsch-
land in den Jahren 1991-2006 [28] abgebildet. Die Dar-
stellung des Mortalitatsverlaufs in Niedersachsen erfolgt
far die Jahre 1991-2007.

Epidemiologische Ausfihrungen

Die Epidemiologie sowie diagnosespezifische Risikofak-
toren werden fur jede Diagnose in einem kurzen Text
erldutert. Vergleiche finden mit den vom RKI geschatzten
Inzidenzraten fur Deutschland (2006) und den Mortali-
tatsraten fur Deutschland (2006) [28] statt. Erganzend
werden die Inzidenz- und Mortalitdtsraten des interna-
tional als Referenzregister anerkannten Krebsregisters
Saarland (2005-2007) aufgefuhrt [Datenbankabfrage
05.01.10]. Quelle fur die auf Deutschland bezogenen
Erluterungen und Uberlebenswahrscheinlichkeiten sind
die Angaben in 'Krebs in Deutschland 2010' [28].

Niedersachsenkarte

Eine Niedersachsenkarte mit den kreisfreien Stadten und
Landkreisen befindet sich im rlickseitigen aufklappbaren
Umschlag.

ICD-10 Diagnosenkatalog
Die beschreibenden Texte zu den ICD-10 Diagnoseklassi-
fikationen sind in Kapitel 6 aufgefihrt.
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‘Krebsrisiko’, Risikofaktoren und Praventionspotential

Die Wahrscheinlichkeit fur eine Krebserkrankung wird
immer noch unterschatzt. Deutschlandweit erkranken
nach Schatzung des Robert Koch-Instituts jahrlich etwa
426.800 Menschen neu an einer Krebserkrankung, ca.
229.200 Manner und 197.600 Fauen [28]. Etwa 10% die-
ser Krebserkrankungen - also Uber 40.000 Falle - betref-
fen Menschen in Niedersachsen. Grob geschatzt treten
alljdhrlich rund 500 neue Falle pro 100.000 Einwohner
auf. Ungefahr jede dritte Person erkrankt im Laufe ihres
Lebens an einem bosartigen Tumor, und das bei - bezo-
gen auf das gesamte Leben - nur geringem Unterschied
der durchschnittlichen Erkrankungsrisiken zwischen Man-
nern und Frauen. Nach Herz-Kreislauf-Erkrankungen ist
Krebs die zweithaufigste Todesursache - bei etwa 25%
aller Todesfalle ist Krebs die Haupttodesursache.

‘Krebs’ ist allerdings an sich nicht nur eine einzige Krank-
heit, sondern eine Gruppe von Uber einhundert verschie-
denen Erkrankungen, die durch unkontrolliertes und
unnormales Wachstum von Zellen entstehen und unter-
schiedliche Risiken, Verlaufe und Uberlebenswahrschein-
lichkeiten haben. Dabei beruht die Entstehung einer
Krebserkrankung in der Regel nicht auf einer einzigen
Ursache, sondern auf dem Zusammenwirken verschie-
denster Faktoren, wie Alter, Disposition und Exposition.

Grundsatzlich steigt die Wahrscheinlichkeit, an Krebs zu
erkranken, sehr stark mit dem Lebensalter an. Die mei-
sten Falle treten im Alter von Uber 60 Jahren auf . Auf die
Uber 60-Jahrigen entfallen, obgleich sie in Niedersachsen
nur rund ein Viertel der Bevolkerung ausmachen, etwa
drei Viertel aller Krebsneuerkrankungen (siehe Abbil-
dung 6). Das mittlere Erkrankungsalter liegt in Nieder-
sachsen fiir Manner bei 68 Jahren und fur Frauen bei 67
Jahren. Aufgrund der zunehmend alter werdenden Bevol-
kerung ist eine demographisch begriindete Zunahme von
Krebserkrankungen zu verzeichnen, die dazu fihrt, dass
‘das Krebsrisiko” immer starker in der Offentlichkeit wahr-
genommen wird.

Berticksichtigt man bei der Beobachtung der Krebshau-

figkeit im zeitlichen Verlauf die sich verdndernde Alters-

struktur durch Berechnung altersstandardisierter Raten,

wird deutlich, dass die Krebsinzidenz auch altersunab-

héngig in Deutschland ansteigt. Dieses dirfte u.a. auf die
0-14J. 1539,

04%  27% 40-49 1.
5,0%

80+ J.

50-59 J.
13,8%

Manner

70-79 J.
32,8%

60-69 J.
33,1%

zunehmende Friherkennung von Brust- und Prostata-
krebs zurtckzufihren sein. Es ist bekannt, dass durch den
Einsatz von Friherkennungsprogrammen, die einherge-
hen mit der vermehrten Diagnose von Frithstadien, Krebs-
erkrankungen zunehmen. Dagegen ist die Krebsmorta-
litat seit den 1990er Jahren kontinuierlich racklaufig.

Neben dem Alter hangt die Wahrscheinlichkeit einer
Krebserkrankung sowohl von der Exposition gegentber
kanzerogenen Stoffen als auch von der individuellen
genetischen Disposition ab. Das Zusammenspiel zwischen
Disposition und Exposition ist dabei flr verschiedene
Krebserkrankungsformen unterschiedlich und in den mei-
sten Fallen nicht vollstandig erforscht.

Zwei Drittel aller Krebstodesfalle sind auf verhaltensbe-
dingte Risikofaktoren wie Rauchen, Alkoholkonsum,
Ernahrung, Ubergewicht und Bewegungsmangel zuriick-
zuftihren. Der 1996 veroffentlichte Harvard Report on
Cancer Prevention [16] schatzt, dass durch Praventions-
maBnahmen, die auf diese Risikofaktoren abzielen, die
Krebstodesfalle um mehr als ein Drittel zu reduzieren
waren.

Dem ‘Rauchen’ allein werden etwa 30% aller krebsver-
ursachten Todesfdlle zugewiesen. Dabei ist Tabakkonsum
nicht nur Hauptrisikofaktor fur Lungenkrebs, sondern
erhoht ebenfalls das Risiko fur Krebs im Mund- und
Rachenraum sowie Speiserbhren-, Magen-, Darm-,
Bauchspeicheldrtsen-, Kehlkopf-, Harnblasen- und Nie-
renkrebs. Auch fir Brustkrebs gilt Tabakkonsum inzwi-
schen als Risikofaktor. Dem Komplex Bewegungsmangel,
Ubergewicht und (FehlErnidhrung - zu kalorienreiche,
fette und fleischreiche Erndhrung, zu wenig Obst und
Gemduse, wird ebenfalls ein betrachtlicher Anteil von
Krebserkrankungen zugeschrieben. Daneben sind u.a.
genetische und biologische Faktoren sowie Infektionen
fur die Krebsentstehung von Bedeutung. 5% aller Krebs-
todesfalle sind beruflichen Risikofaktoren zuzuschreiben.
Den viel diskutierten Umwelteinflssen wird nur ein gerin-
ger Teil der Krebserkrankungen - bezogen auf die
Gesamtbevélkerung - zugeschrieben. Umweltverschmut-
zung ist nach verschiedenen Studien flir zwei Prozent aller
Krebstodesfalle die Ursache. An erster Stelle steht hier die
Luftverschmutzung, vor allem durch Feinstaub [6].

0-14J.

0.4% 15-39 J.
'y (]
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80+ J.
* 9,8%

18,5%
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Abbildung 6: Prozentuale Verteilung von Krebsneuerkrankungen ber die Altersklassen (Nds. 2006 - 2007)
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Haufigste erfasste Krebsneuerkrankungen in Niedersachsen 2006-2007

Prostata | 28.4
Darm [ ] 141
lunge | 122
Harnblase | ] 90
Magen 1309
Niere || 38
Mund und Rachen | 3.3
Mal. Melanom d. Haut | 3.1
N-H-Lymphome 130
Leukdmie | 23
Bauchspeicheldrise 20
Bosart. NB, n.n.bez. 120
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Haufigste Krebsneuerkrankungen der Manner
Prostatakrebs ist die haufigste Krebsneuerkrankung der
Manner. Mit 28,4% (Deutschland 26,2%) geht jede
vierte Krebserkrankung der Ménner auf diese Krebsart
zuriick. An zweiter Stelle steht bei den Mannern Darm-
krebs mit 14,1% (Deutschland 15,8%), gefolgt von Lun-
genkrebs, auf den 12,2% (Deutschland 14,2%) aller
Krebsneuerkrankungen der Manner zurtickgehen. Harn-
blasenkarzinome stehen bei den Mannern mit 9,0%
(Deutschland 8,4%) an vierter Stelle.

Haufigste Krebssterbefalle der Manner

Lungenkrebs ist mit Abstand die haufigste Krebstodesur-
sache der Manner; in Niedersachsen sind 26,0%
(Deutschland 25,7%) aller Krebstodesfalle auf Lungen-
krebs zurtickzuftihren. Darmkrebs folgt an zweiter Stelle
mit 11,6% (Deutschland 12,2%) aller Krebssterbefalle
vor Prostatakrebs, auf den 10,4% (Deutschland 10,3%)
aller Krebssterbefdlle der Manner zuriickgehen.

Haufigste Krebsneuerkrankungen der Frauen

Bei den Frauen ist etwa jede dritte Krebsneuerkrankung
auf Brustkrebs zurtckzufuhren - mit 34,2% (Deutsch-
land 29,3%) aller Krebsneuerkrankungen ist Brustkrebs
Uberproportional gut im Krebsregister erfasst. Bei jinge-
ren Frauen unter 50 Jahren liegt der Anteil mit Gber 40%
noch deutlich darlber. Darmkrebs ist mit 14,7%
(Deutschland 16,4%) auch bei Frauen die zweithaufigste
Krebsneuerkrankung. Der Anteil von Lungenkrebs liegt
bei Frauen inzwischen bei 5,9% (Deutschland 7,4%).

Haufigste Krebssterbefalle der Frauen

Brustkrebs ist mit 18,1% (Deutschland 17,6%) aller
Krebssterbefalle die haufigste Krebstodesursache der
Frauen. An zweiter Stelle steht Darmkrebs, dem 14,2%
(Deutschland 13,7%) aller Krebssterbefalle der Frauen
zuzuschreiben sind. Der Anteil von Lungenkrebs als dritt-
haufigste Krebstodesursache der Frauen ist weiter ange-
stiegen von 11,3% (2005) auf inzwischen 12,1%
(Deutschland 12,2%) aller Krebssterbefalle.

Haufigste Krebssterbefalle in Niedersachsen 2006-2007
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Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Krebs insgesamt (ICD-10 COO0 - C97 ohne C44)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen 3000 -

Neuerkrankungsfalle (gemittelt je Jahr) 21.896 18.895 O Manner

In-situ-Falle (gemittelt je Jahr) 854 2.924 2500 1 S Frauen N

Mittleres Erkrankungsalter (Median) 68 67 M

Geschlechterverhéltnis 1,2:1 2000 1 M

Inzidenzraten (Fille/100.000) 1500 -

Rohe Rate 559,3 464,5 1000 4

Stdbev. BRD 87 525,5 378,3

Stdbev. Europa 417,2 320,9 500 -

Stdbev. Welt 289,6 232,7 1 rﬂ m

Stdbev. Truncated 35-64 407,6 435,5 0 IR ?TT R
RN B B G SR AT =S B S

Kumulative Inzidenz 0-74 J. (%) 35,5 26,8 cH U gBhewInesrrg”

Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000

=

Europavergleich (siobocan 2002, weltstandard. Rater100.000)  Zeitlicher Verlauf 1991-2007

Manner Frauen 500 F&lle/100.000 (europastandardisiert)
| |

Belgien Danemark 450 -

Frankreich GroBbritannien 400 -
\—m 350 -

Luxemburg \—m m—t Luxemburg 300 |
Tschechien \_W m—l Schweden 250 4 /\J\

. ‘ 200 |
Schweiz \—m m—l Niederlande 150 |
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50 -
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— Mortalitat Niedersachsen Mortalitat Niedersachsen
Danemark \—m m—‘ [talien
Schweden m W Polen Qualitatsindikatoren 2006-2007 Maénner  Frauen

Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %) 91,5 91,8
500 400 300 200 100 0 0 100 200 300 400 500
M/I-Index 0,5 0,5
DCO-Anteil (zusatzlich in %) 12,6 14,3
Vollzahligkeit (%) > 95 > 95

Inzidenz O O Inzidenz
Mortalitat Mortalitat

Manner Frauen

Inzidenz

>=575
531 <575
489 < 531
449 < 489
411 < 449
375 <411
341 <375
309 < 341
279 < 309
251 <279
225< 251
201 <225
179 < 201
159 <179
141 <159
125 <141
111 <125
99 <111
89< 99
81< 89
75< 81
<75

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzahligkeit im Landkreis < 80%)
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Epidemiologie - Krebs insgesamt (ohne nicht-melanotischen Hautkrebs)

Inzidenz in Niedersachsen

In Niedersachsen erkrankten in den Jahren 2006-2007
jahrlich durchschnittlich 21.896 Manner und 18.895
Frauen neu an einer Krebserkrankung (der nicht-melano-
tische Hautkrebs wurde internationalem Vorgehen ent-
sprechend ausgeschlossen). Sowohl fir Manner als auch
far Frauen liegt der Erfassungsgrad bei Uber 95% aller
far Niedersachsen erwarteten Falle. Das mittlere Erkran-
kungsalter betragt fir Manner 68, flr Frauen 67 Jahre.

Die Abbildung zum zeitlichen Verlauf spiegelt die Auf-
bauphase des EKN in den Jahren 2000-2002 wider. Ab
2003 findet die Registrierung von Krebserkrankungen in
ganz Niedersachsen statt. Im Vergleich zu 2005 ist die
Inzidenz fur Manner um 7% zurlickgegangen, dieses
betrifft insbesondere Lungenkrebs und Diagnosen im
Magen- und Darmbereich. Ob es sich hierbei um einen
echten Inzidenzriickgang oder um Zufallsschwankungen
handelt, ist in den Folgejahren zu beobachten. Fur
Frauen verlduft die Inzidenz dagegen konstant. Die Inzi-
denzrate liegt mit 417,2 fir Manner etwas unter der
geschatzten Inzidenz fur Deutschland. Fur Frauen ent-
spricht sie mit 320,9 dem Bundesdurchschnitt. Im euro-

Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen
Sterbefalle (gemittelt je Jahr) 11.272 9.833
Mittleres Sterbealter 71 73
Anteil an allen Sterbefallen (%) 29,1 22,6
Geschlechterverhaltnis 1,1:1

Mortalitatsraten (Falle/100.000)

Rohe Rate 287,9 241,7

Stdbev. BRD 87 281,5 176,4

Stdbev. Europa 210,4 136,2

Stdbev. Welt 137,1 91,0

Stdbev. Truncated 35-64 168,4 132,5

Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 15,3 9,9
Manner

Mortalitat

paischen Vergleich befindet sich Deutschland bei Man-
nern und Frauen im Mittelfeld [13]. Die relative 5-Jahres-
Uberlebensrate betragt fur alle Krebserkrankungen ins-
gesamt betrachtet 54-57% fur Manner und 61-62 % fur
Frauen [28].

Mortalitat in Niedersachsen

Durchschnittlich 11.272 Méanner und 9.833 Frauen sind
im Berichtszeitraum jahrlich an einer Krebserkrankung
verstorben. Bei Mannern gehen damit fast 30% aller
Sterbefalle auf Krebs zuriick, bei Frauen liegt der Anteil
mit ca. 23% etwas darunter. Das mittlere Sterbealter
liegt bei 71 Jahren fur Manner und bei 73 Jahren fur
Frauen. Die Mortalitatsrate entspricht mit 210,4 fur
Manner und 136,2 fur Frauen der von Deutschland.

Vergleichsraten

europastandard. Raten (Falle/100.000) Manner Frauen

Inzidenz Deutschland 2006 (ID 2010) 4329 318,3
Inzidenz Saarland 2005-2007 490,1 350,8
Mortalitat Deutschland 2006 (kip 2010) 208,0 130,6
Mortalitat Saarland 2005-2007 249,4 145,0
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>=575
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309 < 341
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225< 251
201 <225
179 < 201
159 <179
141 <159
125 <141
111 <125
99<111
89< 99
81< 89
75< 81
<75

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Mund- und Rachen (ICD-10 C00 - C14)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007
Neuerkrankungsfalle (gemittelt je Jahr)
In-situ-Falle (gemittelt je Jahr)

Mittleres Erkrankungsalter (Median)
Anteil an Krebs insgesamt (%)
Geschlechterverhaltnis

Inzidenzraten (Falle/100.000)
Rohe Rate

Stdbev. BRD 87

Stdbev. Europa

Stdbev. Welt

Stdbev. Truncated 35-64

Kumulative Inzidenz 0-74 J. (%)

T-Stadienverteilung (% incl. TX)
T1

T2

T3

T4

TX (unbekannt)

Lokalisation (%)

C00. Lippe

C01-02. Zunge, Zungengrund

C03-06. Zahnfl., Mundboden, Gaumen
C07-08. Parotis, gr. Speicheldrise
C09-10. Tonsille, Oropharynx

C11.  Nasopharynx

C12-13. R. piriformis, Hypopharynx
C14.  Sonstige Bereiche

Histologie (%)
Plattenepithelkarzinome
Adenokarzinome

Andere spezifische Karzinome

Andere unspezifische Karzinome
Sarkome

Andere spezifische bésartige Tumore
Andere unspezifische bosartige Tumore

Manner

Manner
719

18

62

3,3

2,7:

18,4
17,0
15,1
10,9
24,7

1.3

19,5
18,0
10,8

9,7
42,0

4,0
18,2
27,8

5,1
20,4

3.2
16,4

4,9

91,7
4,6
0,6
2,4
0,4
0,1
0,1

1

Frauen
269

B

63

1,4

6,6
5,6
5,0
3,6
8.0

0,4

24,2
15,8

6,7
10,4
42,9

4,1
19,9
32,9

9,7
16,7

3.2

8,7

4,8

84,0
11,0
0,0
3,7
0,4
0,4
0,6
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Inzidenz Deutschland (RKI)
Mortalitat Niedersachsen

¥ |nzidenz Niedersachsen
—*= |nzidenz Deutschland (RKI)
— Mortalitat Niedersachsen

Qualitatsindikatoren 2006-2007 Manner Frauen
Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %) 96,9 95,7
M/I-Index 0,4 0,4
DCO-Anteil (zusatzlich in %) 8,6 9,7
Vollzahligkeit (%) > 95 95

Inzidenz

>=137,2
124,2 <137,2
111,8<124,2
100,0<111,8
88,9 < 100,0
78,4 < 889
68,6 < 784
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 432
29,5< 36,0
236< 295
18,4< 23,6
138< 184
9,9<
6,6 <
4,0 <
20<
0,7 <
0,1<
< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzahligkeit im Landkreis < 80%)
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Epidemiologie - Mund- und Rachenkrebs

Inzidenz in Niedersachsen

An einem Mund- und Rachenkarzinom sind in Nieder-
sachsen jahrlich 719 Manner und 269 Frauen erkrankt.
Mit 3,3% aller Krebsneuerkrankungen ist das Mund-
und Rachenkarzinom bei Mannern die siebthaufigste
Krebsart; bei Frauen gehen 1,4% aller Krebsfalle darauf
zuriick. Das mittlere Erkrankungsalter liegt fir Manner
bei 62 Jahren; fur Frauen betragt es 63 Jahre. Fir Man-
ner zeigt sich in Deutschland seit Mitte der 1990er Jahre
ein Rickgang des Mund- und Rachenkarzinoms; dieser
ist fUr Frauen nicht zu beobachten. Die Inzidenz bleibt in
Niedersachsen fir Manner mit 15,1 unter dem Bundes-
durchschnitt, flr Frauen entspricht sie mit 5,0 der von
Deutschland.

Die relative 5-Jahres-Uberlebensrate ist abhangig von der
betroffenen Lokalisation; Lippenkrebs hat eine sehr gtin-
stige Prognose, wogegen Rachenkrebs prognostisch
unginstiger ist. Uber alle Lokalisationen betrachtet liegt
sie fir Manner bei 36-45% und fur Frauen bei 50-63%.

Risikofaktoren
Hauptrisikofaktor fur Mund- und Rachenkrebs ist der

Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen
Sterbefalle (gemittelt je Jahr) 322 100
Mittleres Sterbealter 64 68
Anteil an Krebs insgesamt (%) 2,9 1,0
Geschlechterverhaltnis 32:1

Mortalitatsraten (Falle/100.000)

Rohe Rate 8,2 2.4
Stdbev. BRD 87 7,6 1,9
Stdbev. Europa 6,6 1,6
Stdbev. Welt 4,7 11
Stdbev. Truncated 35-64 9,7 2,5
Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 0,6 0,1

Mortalitat

Konsum von Tabak und Alkohol. Raucher erkranken
sechsmal haufiger als Nichtraucher. Die Kombination von
Alkoholkonsum und Rauchen verstarkt das Risiko. Das
gilt auch fir den oralen Genuss von Tabak (z.B. Kauta-
bak), unzureichende Mundhygiene und einen zu gerin-
gen Verzehr von Obst und Gemdse. Diskutiert wird dane-
ben eine Beteiligung von Viren an der Entstehung des
Mund- und Rachenkarzinoms.

Mortalitat in Niedersachsen

322 Manner und 100 Frauen sind in Niedersachsen jahr-
lich am Mund- und Rachenkarzinom verstorben. Die
Mortalitat liegt mit 6,6 fir Manner etwas unter der von
Deutschland, fur Frauen entspricht sie mit 1,6 dem
Bundesdurchschnitt.

Vergleichsraten

europastandard. Raten (Falle/100.000) Manner Frauen

Inzidenz Deutschland 2006 (ID 2010) 16,4 5,2
Inzidenz Saarland 2005-2007 22,6 6,2
Mortalitat Deutschland 2006 (kip 2010) 7.4 1,7
Mortalitat Saarland 2005-2007 10,9 2,0
60
50 O Manner
O Frauen
40
30
20
10 HT
. R—
T 23 2F S FTTIIRIIIBIRI G
S h O OO WO W O WO oo ©
— o~ o~ m m < < wn [Ta) O Yo} ~ ~ [e9)

Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)

Frauen

>=137,2
124,2 <137,2
111,8<124,2
100,0<111,8
88,9 <100,0
78,4 < 889
68,6 < 78,4
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 432
29,5< 36,0
236< 295
18,4 < 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 40
07< 20
01< 07
< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Speiseréhre (ICD-10 C15)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007
Neuerkrankungsfalle (gemittelt je Jahr)
In-situ-Falle (gemittelt je Jahr)

Mittleres Erkrankungsalter (Median)
Anteil an Krebs insgesamt (%)
Geschlechterverhaltnis

Inzidenzraten (Falle/100.000)
Rohe Rate

Stdbev. BRD 87

Stdbev. Europa

Stdbev. Welt

Stdbev. Truncated 35-64

Kumulative Inzidenz 0-74 J. (%)

T-Stadienverteilung (% incl. TX)
T1

T2

T3

T4

TX (unbekannt)

Lokalisation (%)

C15.0 Zervikaler Osophagus

C15.1 Thorakaler Osophagus

C15.2 Abdominaler Osophagus

C15.3 Osophagus, oberes Drittel

C15.4 Osophagus, mittleres Drittel
C15.5 Osophagus, unteres Drittel

C15.8 mehrere Teilbereiche Uberlappend
C15.9 Osophagus, ohne nahere Angabe

Histologie (%)
Plattenepithelkarzinome
Adenokarzinome

Andere spezifische Karzinome

Andere unspezifische Karzinome
Sarkome

Andere spezifische bosartige Tumore
Andere unspezifische bosartige Tumore

Manner

Manner

408
9
65
1.9

3,1:

10,4
9,7
8,2
5,7

11,0

0,7

10,4
7,5
22,8
3.7
55,6

1,5
0,9
1.2
4,8
10,4
28,3
2,6
50,4

57,0
37,6
0,9
4,2
0,0
0,2
0,1

1

Frauen
132

2

69

0,7

3,2
2,5
2,1
1.5
2,7

0,2

11,8
9,9
13,7
2,7
62,0

2,7
0,4
0,4
6,8
10,3
19,0
1.1
59,3

66,5
28,5
0,4
3,0
0,8
0,8
0,0

Inzidenz
>=137,2

124,2 <
1M11,8<
100,0 <
88,9 <
78,4 <
68,6 <
59,5 <
51,0<
43,2 <
36,0 <
29,5<
236<
18,4 <
13,8<
99<
6,6 <
4,0 <
20<
0,7 <
0,1<

60

O Manner

50
O Frauen

40

30

20

10

014 |

1519 |
20-24
2529
30-34
35-39 |
4044 ]
4549
50-54 ———1
5559
60-64
65-69
70-74
7579

Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000)

Zeitlicher Verlauf 1991-2007

Falle/100.000 (europastandardisiert)

80-84
85+

1991 1993 1995 1997 1999 2001

Manner Frauen

Inzidenz Niedersachsen
Inzidenz Deutschland (RKI)
Mortalitét Niedersachsen

Manner
90,8

1,0

11,5

> 95

Qualitatsindikatoren 2006-2007

Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %)
M/I-Index

DCO-Anteil (zusatzlich in %)
Vollzahligkeit (%)

Frauen

137,2
124,2
11,8
100,0
88,9
78,4
68,6
59,5
51,0
432
36,0
29,5
236
18,4

< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzdhligkeit im Landkreis < 80%)

2003 2005 2007
Inzidenz Niedersachsen

Inzidenz Deutschland (RKI)
Mortalitat Niedersachsen

Frauen
90,5
1,0
14,1

> 95




Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Epidemiologie - Speiseréhrenkrebs

Inzidenz in Niedersachsen

In Niedersachsen sind 408 Manner und 132 Frauen jahr-
lich an Speiserohrenkrebs erkrankt. Mit 1,9% (Manner)
bzw. 0,7% (Frauen) aller Krebsneuerkrankungen gehort
Speiserdhrenkrebs zu den eher selteneren Krebsarten.
Bei Mannern trat die Erkrankung im Mittel mit 65 Jahren
auf, bei Frauen mit 69 Jahren. Die Inzidenz betragt 8,2
far Manner und 2,1 fur Frauen. Nach etwas erhdhten
Raten im Jahr 2005 entspricht die Inzidenz im Berichts-
zeitraum 2006-2007 sowohl fir Manner als auch fur
Frauen in etwa der von Deutschland. Mit einer relativen
Uberlebensrate von 11-22% fir Manner und 15-20%
fur Frauen gehort Speiseréhrenkrebs zu den progno-
stisch ungunstigen Erkrankungen.

Risikofaktoren

Alkohol- und Tabakkonsum gelten als wichtigste Risiko-
faktoren, die sich in Kombination noch verstarken. Eine
Refluxerkrankung scheint das Risiko zu erhéhen. Als Pra-
kanzerose gelten der Barrett-Osophagus bzw. Barrett-
Ulkus. Hier kommt es zu Schleimhautverdnderungen
durch Rickfluss von Mageninhalt in die Speiserohre.
Ernahrungsfaktoren und Ubergewicht kdnnen damit

Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen
Sterbefalle (gemittelt je Jahr) 399 127
Mittleres Sterbealter 66 72
Anteil an Krebs insgesamt (%) 3,5 1,3
Geschlechterverhaltnis 32:1

Mortalitatsraten (Falle/100.000)

Rohe Rate 10,2 3,1
Stdbev. BRD 87 9,4 2,4
Stdbev. Europa 7.9 1,9
Stdbev. Welt 5,5 1,3
Stdbev. Truncated 35-64 10,1 2,3
Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 0,7 0,1

Mortalitat

indirekt das Risiko erhohen. Auch eine familiare Haufung
von Erkrankungsfallen ist bekannt.

Mortalitat in Niedersachsen

In den Jahren 2006-2007 sind in Niedersachsen jahrlich
399 Maénner und 127 Frauen an einem Speiseréhren-
krebs verstorben. Damit sind bei Mannern 3,5% aller
Krebssterbefalle und bei Frauen 1,3% auf Speiserdhren-
krebs zuriickzuftihren. Das mittlere Sterbealter liegt fur
Frauen mit 72 Jahren 6 Jahre Uber dem der Manner (66
Jahre). Die Mortalitatsrate betragt 7,9 fr Manner und
1,9 fur Frauen; die Mortalitat liegt damit etwas Gber der
von Deutschland.

Vergleichsraten

europastandard. Raten (Falle/100.000) Manner Frauen

Inzidenz Deutschland 2006 (ID 2010) 8,0 1,7
Inzidenz Saarland 2005-2007 9,1 2,2
Mortalitat Deutschland 2006 (kip 2010) 7.0 1,5
Mortalitat Saarland 2005-2007 7.4 2,0
60
50 | O Manner
O Frauen
40 - _
30
20
10 - HT W
o o a LA
T 23 2F S FTTIIRIIIBIRI G
NPT

Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)

Frauen

>=137,2
124,2 <137,2
111,8<124,2
100,0<111,8
88,9 <100,0
78,4 < 889
68,6 < 78,4
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 432
29,5< 36,0
236< 295
18,4 < 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 40
07< 20
01< 07
< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)



Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Magen (ICD-10 C16)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen 160 -
Negerkrankungsfélle (gemittelt je Jahr) 862 567 140 | O Manner =
In-situ-Falle (gemittelt je Jahr)) 6 4 O Frauen
Mittleres Erkrankungsalter (Median) 70 75 120 4 - [
Anteil an Krebs insgesamt (%) 3,9 3,0 100 -
Geschlechterverhaltnis 1,5:1 20
Inzidenzraten (Falle/100.000) 60 |
Rohe Rate 22,0 13,9 20 |
Stdbev. BRD 87 21,2 10,2
Stdbev. Europa 16,1 7.8 20 1 HT HT
Stdbev. Welt 10,7 5,2 0 e —ﬁ—ﬁmﬂj L LRI R
< [} < o < [} < (o2} < fa) < fea) < (=2l < +
Stdbev. Truncated 35-64 14,5 7,3 ST a3 rTITILLELEET RS
— ~ o~ o m <t <t wn (") () Yo} ~ ~ 0
Kumulative Inzidenz 0-74 J. (% 1,3 0,6 - . .
(2 Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000)
T-Stadienverteilung (% incl. TX)
Il 2 102 Zeitlicher Verlauf 1991-2007
T2 21,5 21,8
T3 16,8 13,2 35 F4lle/100.000 (europastandardisiert)
T4 3,7 3,8
TX (unbekannt) 46,5 51,0 301
Lokalisation (%) 251
C16.0 Kardia 29,4 12,7 20 +
C16.1 Fundus 2,0 1,7 15
C16.2 Korpus 11,9 13,5 10 1 [
C16.3 Antrum 14,1 21,5
C16.4 Pylorus 2,0 2.1 57
C16.5-16.6 Kleine/GroBe Kurvatur o.n.A. 2,0 1,9 0 ——-————————————
C16.8 mehrere Teilbereiche tiberlappend 4,4 5,6 1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007
C16.9 Magen, ohne ndhere Angabe 34,3 41,0 Manner Frauen
< o~ (10 - Inzidenz Niedersachsen Inzidenz Niedersachsen
H'St°|°g'e (%) —*= |nzidenz Deutschland (RKI) Inzidenz Deutschland (RKI)
Plattenepithelkarzinome 0,6 0,2 — Mortalitat Niedersachsen Mortalitit Niedersachsen
Adenokarzinome 92,9 90,2
Andere spezifische Karzinome 2,0 2,4 Qualitatsindikatoren 2006-2007 Manner Frauen
Andere unspezifische Karzinome 2,8 4,0 Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %) 93,4 92,1
Sarkome 0,1 0,4 M/I-Index 0,7 0,8
Andere spezifische bésartige Tumore 1,5 2,3 DCO-Anteil (zusatzlich in %) 10,9 16,6
Andere unspezifische bosartige Tumore 0,1 0,5 Vollzahligkeit (%) 79 83
Manner
Inzidenz
>=137,2
124,2 < 137,2
111,8 < 124,2
100,0<111,8
88,9 < 100,0
784 < 88,9
68,6 < 78,4
59,5< 68,6
51,0< 59,5
432< 51,0
360< 432
29,5< 36,0
23,6< 295
184< 23,6
13,8< 184
99< 13,8
66< 99
40< 66
20< 40
07< 20
0,1< 0,7
< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzahligkeit im Landkreis < 80%)



Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Epidemiologie - Magenkrebs

Inzidenz in Niedersachsen

Magenkrebs ist im Krebsregister noch unzureichend
erfasst (Vollzahligkeit Manner 79%, Frauen 83%). Bei
Mannern ist Magenkrebs die flnfthdufigste und bei
Frauen die achthaufigste Krebsneuerkrankung. Mit 862
gemeldeten Erkrankungsféllen der Ménner und 567
Erkrankungsfallen der Frauen macht diese Krebsart
3,9% (Manner) bzw. 3,0% (Frauen) aller Krebsneuer-
krankungen aus. Manner bleiben mit einem mittleren
Erkrankungsalter von 70 Jahren deutlich unter dem der
Frauen mit 75 Jahren. Die Inzidenz bleibt mit 16,1 far
Manner und 7,8 fur Frauen aufgrund der noch nicht aus-
reichenden Vollzahligkeit unter der von Deutschland. Die
Abbildung zum zeitlichen Verlauf in Deutschland zeigt
sowohl fur die Inzidenz als auch fur die Mortalitat einen
deutlichen und Uber die Jahre stetigen Rickgang von
Magenkarzinomen. Die relative 5-Jahres-Uberlebensrate
ist mit Werten um die 30% vergleichsweise niedrig.

Risikofaktoren

Erndghrungsgewohnheiten spielen als Risikofaktor fur
Magenkrebs eine groBe Rolle (Mangel an frischem Obst
und Gemuse, Genuss von stark gesalzenen, gepokelten

Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen
Sterbefalle (gemittelt je Jahr) 612 450
Mittleres Sterbealter 72 76
Anteil an Krebs insgesamt (%) 5,4 4,6
Geschlechterverhaltnis 1,4:1

Mortalitatsraten (Falle/100.000)

Rohe Rate 15,6 11,1

Stdbev. BRD 87 15,4 7,7

Stdbev. Europa 11,4 5,7

Stdbev. Welt 7.3 3,6

Stdbev. Truncated 35-64 9 4,6

Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 0,8 0,4
Manner

Mortalitat

oder geraucherten Speisen). Rauchen, UbermaBiger
Alkoholkonsum, aber auch Erkrankungen, wie chronisch
atrophische Gastritis oder chronische Magengeschwire
erhéhen das Risiko. Weiterer Risikofaktor ist eine Infek-
tion mit Helicobacter pylori. Der Einfluss von Genveran-
derungen wird diskutiert.

Mortalitat in Niedersachsen

Mit 612 jahrlich an Magenkrebs verstorbenen Ménnern
und 450 Frauen steht diese Krebsart auch bei den Krebs-
todesursachen an funfter bzw. siebter Stelle. Das mittlere
Sterbealter betragt 72 Jahre (Manner) bzw. 76 Jahre
(Frauen). Die Mortalitat entspricht mit 11,4 fur Manner
und 5,7 fur Frauen in etwa dem Bundesdurchschnitt.

Vergleichsraten

europastandard. Raten (Falle/100.000) Manner Frauen
Inzidenz Deutschland 2006 (ID 2010) 19,9 9,7
Inzidenz Saarland 2005-2007 18,3 9,3
Mortalitat Deutschland 2006 (kip 2010) 11,2 6,0
Mortalitat Saarland 2005-2007 12,7 5,0

160 - =

140 - OMénner
120 - O Frauen

100 -

<
S

15-19

20-24
25-29

Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)

Frauen

>=137,2
124,2 <137,2
111,8 < 124,2
100,0<111,8
88,9 <100,0
78,4 < 889
68,6 < 784
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 432
29,5< 36,0
236< 295
18,4< 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 40
07< 20
0,1< 0,7
< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)



Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Darm (ICD-10 C18 - C21)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen 500 -
Neuerkrankungsfalle (gemittelt je Jahr) 3.091 2.769 CIManner T
In-situ-Falle (gemittelt je Jahr) 344 237 400 - O Frauen =
Mittleres Erkrankungsalter (Median) 70 74 L
Anteil an Krebs insgesamt (%) 14,1 14,7 300 M N
Geschlechterverhaltnis 1,1:1
Inzidenzraten (Fille/100.000) 200 -
Rohe Rate 78,9 68,1
Stdbev. BRD 87 75,3 50,4 100 -
Stdbev. Europa 57,2 38,7 mm
Stdbev. Welt 37,8 25,8 o —— e [T LIEL IR inE
< [} < o < [} < (o2} < fa) < fea) < (=2l < +
Stdbev. Truncated 35-64 48,8 36,4 ST a3 rTITILLELEET RS
— ~ o~ m oM <t <t wn (") () Yo} ~ ~ 0
Kumulative Inzidenz 0-74 J. (% 4,6 3,0 - . .
(2 Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000)
T-Stadienverteilung (% incl. TX)
Il 1 24 Zeitlicher Verlauf 1991-2007
T2 13,0 13,2
T3 43,0 41,0 80 F4lle/100.000 (europastandardisiert)
T4 11,8 14,8
TX (unbekannt) 20,9 21,6 707
60
Lokalisation (%) <0 |
C18. Colon 61,4 68,5 /‘
40 |
C19. Rektosigmoid 5,5 5,3
C20. Rektum 31,6 234 o
C21. Anus, Anuskanal i,5 2,8 20
10
Histologie (%) 0
Plattenepithelkarzinome 1.2 2,3 1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007
Adenokarzinome 96,3 93,5
Manner Frauen
Sarkome — ol o ¥ |nzidenz Niedersachsen Inzidenz Niedersachsen
Andere spezifische Krebsarten 0,9 1.3 ~*= Inzidenz Deutschland (RKI) Inzidenz Deutschland (RKI)
Andere unspezifische Krebsarten 1,5 2,8 — Mortalitit Niedersachsen Mortalitat Niedersachsen
Qualitatsindikatoren 2006-2007 Manner Frauen
Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %) 97,0 96,0
M/I-Index 0,4 0,5
DCO-Anteil (zusatzlich in %) 8,8 12,6
Vollzahligkeit (%) 87 83
Manner Frauen
Inzidenz
>=137,2
124,2 < 137,2
111,8<124,2
100,0<111,8
88,9 < 100,0
784 < 88,9
68,6 < 78,4
59,5< 68,6
51,0< 59,5
432< 51,0
360< 432
29,5< 36,0
23,6< 295
184< 23,6
13,8< 184
99< 13,8
66< 99
40< 66
20< 40
07< 20
0,1< 0,7
< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzahligkeit im Landkreis < 80%)



Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Epidemiologie - Darmkrebs

Inzidenz in Niedersachsen

Darmkrebs ist fur beide Geschlechter die zweithaufigste
Krebsart. 3091 Manner und 2.769 Frauen sind in Nieder-
sachsen jahrlich neu an einem Darmkrebs erkrankt. Das
entspricht 14,1% (Manner) bzw. 14,7% (Frauen) aller
Krebsneuerkrankungen. Etwa zwei Drittel aller Darm-
krebserkrankungen treten im Colon auf, wobei der
Anteil bei Frauen etwas hoher ist als bei Mannern. Die
Inzidenz ist etwas rickldufig und bleibt mit 57,2 (Man-
ner) bzw. 38,7 (Frauen) noch unter dem Bundesdurch-
schnitt. Aufgrund des Erfassungsgrades von 87% bzw.
83% sind die Inzidenzangaben jedoch noch zurtickhal-
tend zu interpretieren. Die relative 5-Jahres-Uberlebens-
rate liegt fur beide Geschlechter zwischen 53-63%.

Risikofaktoren

Erndhrungsgewohnheiten (hohe Gesamtkalorienauf-
nahme, UbermaBiger Konsum von tierischen Fetten und
rotem Fleisch, ein zu geringer Anteil an Ballaststoffen),

Friherkennung

Ab 50 Jahre kénnen Manner und Frauen jahrlich den Test
auf occultes Blut im Stuhl in Anspruch nehmen (ab 55
Jahren alle 2 Jahre). Ab 55 Jahren besteht seit 2002 alter-
nativ die Moglichkeit, im Rahmen des Krebsfriiherken-
nungsprogramms eine Darmspiegelung (Koloskopie)
durchfihren zu lassen, die nach 10 Jahren wiederholt
werden kann.

Mortalitat in Niedersachsen

1.307 Manner und 1.399 Frauen sind jahrlich an Darm-
krebs verstorben. Das mittlere Sterbealter betragt 73
(Manner) bzw. 77 Jahre (Frauen). Die Mortalitat ent-
spricht mit 23,9 fir Médnner und 16,8 fur Frauen in etwa
der von Deutschland.

Vergleichsraten

europastandard. Raten (Falle/100.000) Manner Frauen

Bewegungsarmut, regelmaBiger Konsum von Alkohol Inzidenz Deutschland 2006 (kib 2010) 67,0 44,5
und Tabak sowie chronisch entziindliche Darmerkran- Inzidenz Saarland 2005-2007 76,3 44,6
kungen (Colitis ulcerosa) und genetische Disposition gel- Mortalitat Deutschland 2006 (kip 2010) 25,4 15,8
ten als Risikofaktoren. Mortalitat Saarland 2005-2007 31,3 17,0
Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007
Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen 500
Stgrbefélle (gemittelt je Jahr) 1.307 1.399 O Manner
Mittleres Sterbealter 73 77 400 - O Frauen
Anteil an Krebs insgesamt (%) 11,6 14,2
Geschlechterverhaltnis 1:1,1 300 | N
Mortalitatsraten (Falle/100.000)
Rohe Rate 334 34,4 200 4
Stdbev. BRD 87 33,1 23,1
Stdbev. Europa 23,9 16,8 100 -
Stdbev. Welt 15,1 10,5 HT m
Stdbev. Truncated 35-64 15,5 1,4 ot e O LT
T233 3 R/IITIRIERRTI S
Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 1,6 1,0 S QU RIK Y RIRBLERELS™
Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)
Manner Frauen
Mortalitat
>=137,2
124,2 < 137.2
111,8 < 124,2
100,0<111,8
88,9 < 100,0
784 < 889
68,6 < 784
50,5< 68,6
51,0< 59,5
432< 51,0
360< 432
295< 36,0
236< 295
18,4 < 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 66
20< 40
07< 20
0,1< 0,7
< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Bauchspeicheldrise (ICD-10 C25)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007

Manner

Frauen

120
Neuerkrankungsfalle (gemittelt je Jahr) 457 427 O Manner
In-situ-Félle (gemittelt je Jahr) 3 1 100 O Frauen
Mittleres Erkrankungsalter (Median) 69 71 %0
Anteil an Krebs insgesamt (%) 2.1 2,3
Geschlechterverhaltnis 1,1:1 60
Inzidenzraten (Falle/100.000) "
Rohe Rate 11,7 10,5
Stdbev. BRD 87 10,9 8,0 50
Stdbev. Europa 8,6 6,3 mm
Stdbev. Welt 5,8 43 0 — [T
< [} < o < [} < (o2} < (o2} < fea) < (=2l < +
Stdbev. Truncated 35-64 8,2 6,2 S a2 ITLLELEE RS
— o~ o~ m oM <t <t wn (") () Yo} ~ ~ 0
Kumulative Inzidenz 0-74 J. (% 0,7 0,5 - . .
() Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000)
T-Stadienverteilung (% incl. TX)
Il 2ol 1.2 Zeitlicher Verlauf 1991-2007
T2 4,6 5,9
T3 23,7 21,5 F4lle/100.000 (europastandardisiert)
T4 7,4 6,3
TX (unbekannt) 62,1 65,1 147
12 | & > n e
Lokalisation (%) 10 -
C25.0 Pankreaskopf 45,4 47,0 g MQ\D
C25.1 Pankreaskorper 4,7 5,5
C25.2 Pankreasschwanz 7.8 7,3 61
C25.3 Ductus Pancreaticus 0,5 0,6 4
C25.4 Langerhans-Inseln 0,1 0,2 2
C25.7 Andere Teile des Pankreas 0,1 0,0 0 T
C25.8 Mehrere Teilbereiche tiberlappend 2.1 1,2 1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007
C25.9 Pankreas, ohne ndhere Angabe 39,3 38,3 Manner Frauen
< o~ (10 - Inzidenz Niedersachsen Inzidenz Niedersachsen
H'St°|°g'e (%) —*= |nzidenz Deutschland (RKI) Inzidenz Deutschland (RKI)
Plattenepithelkarzinome 0,0 0,0 — Mortalitit Niedersachsen Mortalitat Niedersachsen
Adenokarzinome 76,1 68,4
Andere spezifische Karzinome 4,8 4,1 Qualitatsindikatoren 2006-2007 Manner Frauen
Andere unspezifische Karzinome 17,5 26,1 Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %) 62,3 59,7
Sarkome 0,0 0,1 M/I-Index 1,4 1,6
Andere unspezifische bosartige Tumore 1,5 1,3 DCO-Anteil (zusatzlich in %) 27,6 34,3
Vollzahligkeit (%) 81 81
Manner Frauen
Inzidenz
>=137,2
124,2 <137,2
111,8 < 124,2
100,0 < 11,8
88,9 < 100,0
78,4 < 889
68,6 < 78,4
59,5< 68,6
51,0< 59,5
432< 51,0
36,0< 432
295< 36,0
236< 295
184< 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 66
20< 40
07< 20
01< 07
< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzdhligkeit im Landkreis < 80%)
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Epidemiologie - Bauchspeicheldrisenkrebs

Inzidenz in Niedersachsen

Bauchspeicheldriisenkrebs (Pankreaskarzinom) gehort zu
den bdsartigsten Krebserkrankungen. Dem Krebsregister
wurden jahrlich 457 Manner und 427 Frauen gemeldet,
die an einem Bauchspeicheldrisenkrebs erkrankt waren.
Der Erfassungsgrad bleibt mit 81% unter der 90%-
Schwelle. Bei Méannern gehen 2,1% und bei Frauen
2,3% aller Krebsneuerkrankungen auf diese Krebsart
zurlck. Das mittlere Erkrankungsalter betréagt 69 Jahre
far Manner und 71 Jahre fur Frauen. Die Inzidenz bleibt
aufgrund der unzureichenden Vollzahligkeit mit 8,6
(Manner) bzw. 6,3 (Frauen) noch deutlich unter dem
Bundesdurchschnitt.  Bauchspeicheldrisenkrebs — wird
sehr haufig erst im fortgeschrittenen Stadium diagnosti-
ziert. Die relative 5-Jahres-Uberlebensrate ist daher aus-
gesprochen unginstig; sie liegt fur Manner zwischen
5-7% und fur Frauen zwischen 3-8%.

Risikofaktoren

noch unklar. Auch familidr bedingte Risikofaktoren schei-
nen bei einigen Betroffenen vorzuliegen.

Mortalitat in Niedersachsen

625 Manner und 685 Frauen verstarben in Niedersach-
sen jahrlich an einem Bauchspeicheldrisenkrebs. Das
entspricht 5,5% aller Krebssterbefalle der Manner und
7.0% aller Krebssterbefélle der Frauen. Damit ist Bauch-
speicheldrtsenkrebs fur Manner und Frauen die viert-
haufigste Krebstodesursache. Die Mortalitat liegt fur
Manner mit 11,6 und fur Frauen mit 9,0 im Bundes-
durchschnitt.

Vergleichsraten

. o europastandard. Raten (Falle/100.000) Manner Frauen
Tabak- und Alkoholkonsum, h&dufiger Genuss von tieri- Inzidenz Deutschland 2006 (ip 2010) 12,1 9,0
schen Fetten sowie Ubergewicht werden als Risikofakto- Inzidenz Saarland 2005-2007 12,7 10,1
ren diskutiert. Ob Entziindungen der Bauchspeicheldrise Mortalitat Deutschland 2006 (kip 2010) 12,6 9,0
und Diabetes mellitus als Einflussfaktoren fungieren, ist Mortalitat Saarland ~ 2005-2007 11,9 9,0
Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007
Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen 120 -
i;.et?efallg (gzmllttelt je Jahr) 6;5) 63? 100 | O Manner -
Ittleres Sterbealter O Erauen B
Anteil an Krebs insgesamt (%) 5,5 7,0 50
Geschlechterverhaltnis 1:1,1 i
Mortalitatsraten (Falle/100.000) 60 -
Rohe Rate 16,0 16,8 40 1
Stdbev. BRD 87 15,2 12,1
Stdbev. Europa 11,6 9,0 20
Stdbev. Welt 7.7 5,8 W m
Stdbev. Truncated 35-64 9,9 7.2 0 +————————— ==L L L
S 233 FT R ITLII IR S
Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 0,9 0,6 S QU RIK Y RIRBLERELS™
Manner
Mortalitat
>=137,2
124,2 < 137,2
111,8<124,2
100,0<111,8
88,9<100,0
78,4 < 88,9
68,6 < 784
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2 < 51,0
36,0< 43,2
29,5< 36,0
23,6< 29,5
18,4< 23,6
13,8< 18,4
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 4,0
0,7< 2,0
0,1< 0,7
< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Kehlkopf (ICD-10 C32)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007

Manner

Frauen

30
Neuerkrankungsfalle (gemittelt je Jahr) 287 41 O Manner
In-situ-Félle (gemittelt je Jahr) 25 4 25 O Frauen M
Mittleres Erkrankungsalter (Median) 64 61 - N
Anteil an Krebs insgesamt (%) 1.3 0,2
Geschlechterverhaltnis 7,1:1 15
Inzidenzraten (Falle/100.000) 10
Rohe Rate 7.3 1,0
Stdbev. BRD 87 6,7 0,9 5
Stdbev. Europa 5,8 08 m il
Stdbev. Welt 41 06 0 =T NS

< (=) < [} < (o)} < (o) < (o)} < (o2} < o < +
Stdbev. Truncated 35-64 8,4 1,3 S ax oI LD S LT L2
— o~ o~ m (a2] < <t ["a) n =) Ve ~ ~ 0
Kumulative Inzidenz 0-74 J. (% 0,5 0,1 - . .
() Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000)

T-Stadienverteilung (% incl. TX)
Il 2o 222 7Zeitlicher Verlauf 1991-2007
T2 10,8 13,6
T3 9,8 7.4 Félle/100.000 (europastandardisiert)
T4 8,9 13,6
TX (unbekannt) 45,2 43,2 81

7 -
Lokalisation (%) 6
C32.0 Glottis, Stimmband 54,5 32,1 s |
C32.1 Supraglottis, Taschenbander 18,5 34,6
€32.2 Subglottis 2,3 6,2 4
C32.3 Larynxknorpel 0,7 0,0 2
(C32.8 Mehrere Teilbereiche tberlappend 3,3 2,5 1
C32.9 Larynx, ohne ndhere Angabe 20,8 24,7 0 -

1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007

Histologie (%)

. . Manner Frauen
Platteneplthelkarzmome 96,7 96.3 Inzidenz Niedersachsen Inzidenz Niedersachsen
Adenokarzinome 0.9 0,0 Inzidenz Deutschland (RKI) Inzidenz Deutschland (RKI)
Andere spezifische Karzinome 0,2 0,0 Mortalitat Niedersachsen Mortalitat Niedersachsen
Andere unspezifische Karzinome 1,9 3,7
Sarkome 0,2 0,0 Qualitatsindikatoren 2006-2007 Manner Frauen
Andere unspezifische bosartige Tumore 0,2 0,0 Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %) 94,6 92,6

M/I-Index 0,4 0,4
DCO-Anteil (zusatzlich in %) 17,1 12,9
Vollzahligkeit (%) > 95 > 95
Manner Frauen
Inzidenz
>=137,2
124,2 <137,2
111,8 < 124,2
100,0 < 11,8
88,9 < 100,0
784 < 88,9
68,6 < 78,4
59,5< 68,6
51,0< 59,5
432< 51,0
36,0< 432
295< 36,0
23,6< 295
184< 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 66
20< 40
07< 20
01< 07
< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzdhligkeit im Landkreis < 80%)



Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Epidemiologie - Kehlkopfkrebs

Inzidenz in Niedersachsen

Kehlkopfkrebs gehort zu den eher selteneren Krebsar-
ten. Manner sind siebenmal so haufig betroffen wie
Frauen. In Niedersachsen sind bei Mannern 287 Neuer-
krankungen an Kehlkopfkrebs je Jahr aufgetreten, bei
den Frauen sind es 41 Falle. Das entspricht fur Manner
1,3% und fur Frauen 0,2% aller Krebsneuerkrankungen.
Das mittlere Erkrankungsalter betragt fir Manner 64
Jahre und fUr Frauen 61 Jahre; es liegt damit 4 bzw. 6
Jahre unter dem fur Krebs insgesamt. Die Inzidenz bleibt
far Manner mit 5,8 leicht unter dem Bundesdurch-
schnitt, fur Frauen entspricht sie mit 0,8 der von
Deutschland. In Deutschland ist die Inzidenz ftr Manner
seit den 1980er Jahren rlcklaufig. Fur Frauen ist dage-
gen - auf entsprechend niedrigerem Niveau - ein Anstieg
der Inzidenz zu verzeichnen. Die relative 5-Jahres-Uber-
lebensrate liegt fur beide Geschlechter zwischen
58-76%.

Risikofaktoren

Wichtigster Risikofaktor ist das Rauchen, wobei das
Risiko mit der Anzahl der gerauchten Zigaretten steigt.
Gleichzeitiger Alkoholkonsum wirkt risikoverstarkend.

Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen
Sterbefalle (gemittelt je Jahr) 126 18
Mittleres Sterbealter 67 69
Anteil an Krebs insgesamt (%) 1,1 0,2
Geschlechterverhaltnis 7:1

Mortalitatsraten (Falle/100.000)

Rohe Rate 3,2 0,4
Stdbev. BRD 87 3,1 0,3
Stdbev. Europa 2,5 0,3
Stdbev. Welt 1,7 0,2
Stdbev. Truncated 35-64 3,2 0,4
Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 0,2 0,0

Mortalitat

Berufliche Expositionen, z.B. durch Asbest, Nickel oder
polyzyklische aromatische Kohlenwasserstoffe gelten als
weitere Risikofaktoren.

Mortalitat in Niedersachsen

Der Anteil von Kehlkopfkrebs an allen Krebssterbefallen
ist mit 1,1% fur Manner und 0,2 % fur Frauen niedrig. Im
Berichtszeitraum sind in Niedersachsen jahrlich 126
Méanner und 18 Frauen an dieser Krebsart verstorben.
Das mittlere Sterbealter liegt bei 67 Jahren fir Manner
und 69 Jahren fur Frauen. Die Mortalitat entspricht mit
2,5 fur Manner und 0,3 fur Frauen der von Deutschland.

Vergleichsraten

europastandard. Raten (Falle/100.000) Manner Frauen

Inzidenz Deutschland 2006 (ID 2010) 6,8 0,8
Inzidenz Saarland 2005-2007 9,0 1,0
Mortalitat Deutschland 2006 (kip 2010) 2,6 0,4
Mortalitat Saarland 2005-2007 3,9 0,0
30
25 | O Manner

O Frauen

20

15 -

10 -

57 |_|_V’_l_‘

PO I 8 0 5 S Y
T 23 2F S FTTIIRIIIBIRI G
S h O OO WO W O WO oo ©

— o~ o~ m m < < wn mn O Yo} ~ ~ [e9)

Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)

Frauen

>=137,2
124,2 <137,2
111,8<124,2
100,0<111,8
88,9 <100,0
78,4 < 889
68,6 < 78,4
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 432
29,5< 36,0
236< 295
18,4 < 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 40
07< 20
01< 07
< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Lunge (ICD-10 C33 + C34)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen

500
Negerkrankungsfélle (gemittelt je Jahr) 2.664 1.118 CIManner
In-situ-Falle (gemittelt je Jahr) 7 1 400 - O Frauen
Mittleres Erkrankungsalter (Median) 68 66 B
Anteil an Krebs insgesamt (%) 12,2 59 300
Geschlechterverhaltnis 2,4:1
Inzidenzraten (Fille/100.000) 200 -
Rohe Rate 68,0 27,5
Stdbev. BRD 87 63,7 22,8 100 -
Stdbev. Europa 50,8 19,4 HT W
Stdbev. Welt 34,6 13,9 0 — — =L LE IREINEI
< [} < o < [} < (o2} < fa) < fea) < (=2l < +
Stdbev. Truncated 35-64 54,2 28,1 ST a3 rTITILLELEET RS
— ~ o~ o m < < wn wn () Yo} ~ ~ 0
Kumulative Inzidenz 0-74 J. (% 4,4 1,7 - . .
(2 Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000)
T-Stadienverteilung (% incl. TX)
[ 5.5 7.7 Zeitlicher Verlauf 1991-2007
T2 16,9 15,1
T3 6,5 5,5 F4lle/100.000 (europastandardisiert)
T4 10,1 10,5 50 |
TX (unbekannt) 59,9 61,1 70 N
Lokalisation (%) 60 -
C33.9 Trachea 0,2 0,2 50
C34.0 Hauptbronchus 6,9 7.0 40 -
C34.1 Lunge, Oberlappen 35,7 33,8 30 -
C34.2 Lunge, Mittellappen 3,6 3,8 20 -
C34.3 Lunge, Unterlappen 16,7 13,9 10 -
C34.8 Lunge, mehrere Teilber. Uberlapp. 1,7 2,0 0 .
C34.9 Lunge, Bronchus, oh. nah. Angabe 35 1 393 1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007
Histologie (%) Manner . ‘ Frauen ‘ ,

- - ¥ |nzidenz Niedersachsen Inzidenz Niedersachsen
Plattenepithelkarzinome 30,8 16,6 ~*= Inzidenz Deutschland (RKI) Inzidenz Deutschland (RKI)
Bronchio-alveoldre Adenokarzinome 1,3 1,8 — Mortalitat Niedersachsen Mortalitit Niedersachsen
Sonstige Adenokarzinome 28,4 37,5
Kleinzellige/neuroendokrine Karzinome 18,2 20,9 Qualitatsindikatoren 2006-2007 Manner  Frauen
GroBzellige/nicht-kleinzellige Karzinome 12,5 11,1 Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %) 83,2 82,1
Andere spezifische Karzinome 1,6 3,2 M/I-Index 11 1.1
Andere unspezifische Karzinome 6,5 8,0 DCO-Anteil (zusatzlich in %) 19,5 20,3
Andere spezif./unspezif. Krebsarten 0,7 0,8 Vollzahligkeit (%) 87 83

Manner Frauen
Inzidenz
>=137,2
1242 <137,2
111,8<124,2
100,0<111,8
88,9 < 100,0
784 < 889
68,6 < 784
59,5< 68,6
51,0< 59,5
432< 51,0
360< 432
295< 36,0
23,6< 295
184< 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 66
20< 40
07< 20
0,1< 0,7
< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzahligkeit im Landkreis < 80%)
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Epidemiologie - Lungenkrebs

Inzidenz in Niedersachsen

An Lungenkrebs sind in Niedersachsen jahrlich 2.664
Manner und 1.118 neu erkrankt. Der Erfassungsgrad
bleibt mit 87% bzw. 83% fur Manner und Frauen noch
unter den erforderlichen 90%. Fir beide Geschlechter ist
Lungenkrebs die dritthaufigste Krebsart - der Anteil an
allen Krebsneuerkrankungen betragt 12,2% (Manner)
bzw. 5,9% (Frauen). Manner erkranken im Mittel mit 68
Jahren, Frauen mit 66 Jahren. Erfassungsbedingt liegt die
Inzidenz mit 50,8 fur Manner und 19,4 fUr Frauen unter
dem Bundesdurchschnitt. Entsprechend hoch ist daher
der Anteil an Tumoren, die dem Krebsregister erst Uber
die Todesbescheinigung bekannt werden (DCO-Rate:
20%). In Deutschland zeigt sich seit den 1990er Jahren
ein Inzidenzriickgang fur Manner bei gleichzeitigem Inzi-
denzanstieg fir Frauen. Die relative 5-Jahres-Uberle-
bensrate ist unglnstig, sie liegt fr Manner zwischen 13-
17%, fur Frauen zwischen 13-19%.

Anzahl der gerauchten Zigaretten und der Dauer des
Rauchens; es sinkt bei ehemaligen Rauchern langsam.
Passivrauchen ist ebenfalls mit einem erhéhten Risiko fur
Lungenkrebs verbunden. Exposition gegentber verschie-
denen kanzerogenen Stoffen (z.B. Asbest, ionisierende
Strahlung/Radon, Quarzstaube bzw. Silikose) gilt als risi-
koerhohend. Einen schitzenden Effekt hat der haufige
Verzehr von Obst und Gemuse.

Mortalitat in Niedersachsen

2.933 Manner und 1.188 Frauen sind in Niedersachsen
jahrlich an Lungenkrebs verstorben. Mit 26 % ist Lungen-
krebs fir Manner die haufigste und fur Frauen mit
12,1% die dritthaufigste Krebstodesursache. Die Morta-
litat liegt mit 55,0 fur Manner und 18,9 fur Frauen nur
geringfligig Uber der von Deutschland.

Vergleichsraten

europastandard. Raten (Falle/100.000) Manner Frauen
Risikofaktoren Inzidenz Deutschland 2006 (kiD 2010) 60,8 23,7
Bis zu 90% der Lungenkrebserkrankungen bei Mdnnern Inzidenz Saarland 2005-2007 86,8 31,1
und bis zu 60% bei Frauen sind auf das aktive Rauchen Mortalitdt Deutschland 2006 (kb 2010) 53,7 18,1
zuriickzuftihren. Das Erkrankungsrisiko steigt mit der Mortalitat Saarland ~ 2005-2007 73,1 22,0

Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007
Sterbefdlle (gemittelt je Jahr)
Mittleres Sterbealter

Anteil an Krebs insgesamt (%)
Geschlechterverhaltnis

Frauen
1.188
70

12,1

Manner

2.933

70

26,0
25:1

Mortalitatsraten (Falle/100.000)
Rohe Rate

Stdbev. BRD 87

Stdbev. Europa

Stdbev. Welt

Stdbev. Truncated 35-64

74,9
71,7
55,0
36,5
51,2

29,2
23,1
18,9
13,0
24,2

Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 4,4 1.6

Manner

Mortalitat

500 -

OManner
400 - O Frauen M

300 -

200 -

100 -

<
S

15-19

20-24
25-29

Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)

Frauen

>=137,2

124,2 <137,2
111,8 < 124,2
100,0<111,8
88,9 <100,0
78,4 < 889
68,6 < 784
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 432
29,5< 36,0
236< 295
18,4< 23,6
138< 184
9,9<
6,6 <
4,0 <
2,0<
0,7 <
0,1<
< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Malignes Melanom der Haut (ICD-10 C43)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007
Neuerkrankungsfalle (gemittelt je Jahr)
In-situ-Falle (gemittelt je Jahr)

Mittleres Erkrankungsalter (Median)
Anteil an Krebs insgesamt (%)
Geschlechterverhaltnis

Inzidenzraten (Falle/100.000)
Rohe Rate

Stdbev. BRD 87

Stdbev. Europa

Stdbev. Welt

Stdbev. Truncated 35-64

Kumulative Inzidenz 0-74 J. (%)

T-Stadienverteilung (% incl. TX)
T1

T2

T3

T4

TX (unbekannt)

Lokalisation (%)

C44.0-3 Haut, Lippe, Auge, Ohr, Gesicht
C44.4 Haut, behaarter Kopf und Hals
C44.5 Haut, Stamms

C44.6 Haut, Arm und Schulter

C44.7 Haut, Bein und Hufte

C44.8 Haut, mehrere Regionen

C44.9 Haut, ohne nahere Angabe
C52.9 Vagina

Histologie (%)

Superfiziell spreitende Melanome
Nodulére Melanome

Lentigo-maligna Melanome
Akral-lentigin6ses Melanome

Sonstige bosartige Melanome

Bosartige Melanome, ohne nah. Angabe

Manner

Manner
677

250

65

3,1

1:

17,3
16,3
13,6
10,0
17,0

1,1

55,7
14,9
9,1
9,1
11,2

11,7
6,2
40,8
20,8
12,8
0,1
7,5

47,8
14,8
10,5
2,2
2,5
22,2

Frauen
828
364
58
4,4
1,2

20,4
18,0
16,1
12,8
23,6

1.3

61,4
13,8
7.7
7.0
10,1

10,5
2,1
22,5
22,5
35,5
0,1
6,6
0,1

49,4
13,2
8.9
1.9
3,5
23,0

Inzidenz

70 4

60 OManner _
O Frauen

50 - M

40

30 -

20 -
< (=) < (=] < (o)} < (o) < (o)} < (o2} < o < +
— — o o~ m m < < w [¥al e <} ~ ~ 0 [Ta)
S th S h D h D h D th S h S h S @

— o~ ~ m m < < wn [al O <} ~ ~ 0
Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000)
Zeitlicher Verlauf 1991-2007

20 Falle/100.000 (europastandardisiert)

18 -

16 -

14

12 4

10 +

8,

6,

4 -
W\,\J

2,

0 T T T T T T T T T T T T T T T
1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007
Manner Frauen
¥ |nzidenz Niedersachsen Inzidenz Niedersachsen
4= Inzidenz Deutschland (RKI) Inzidenz Deutschland (RKI)
— Mortalitat Niedersachsen Mortalitat Niedersachsen

Qualitatsindikatoren 2006-2007

Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %)

M/I-Index
DCO-Anteil (zusatzlich in %)
Vollzahligkeit (%)

Manner Frauen
95,3 96,8

0,2 0,1

4,2 3,7

86 89

Frauen

>=137,2
124,2 <137,2
111,8<124,2
100,0<111,8
88,9 < 100,0
78,4 < 889
686< 784
59,5< 68,6
51,0< 59,5
432 < 51,0
36,0< 432
29,5< 36,0
236< 295
184 < 23,6
138< 184
9,9<
6,6 <
4,0 <
20<
0,7 <
0,1<
< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzahligkeit im Landkreis < 80%)
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Epidemiologie - Malignes Melanom der Haut

Inzidenz in Niedersachsen

677 Manner und 828 Frauen erkrankten in Niedersach-
sen jahrlich neu an einem Malignen Melanom der Haut
(‘schwarzer Hautkrebs'). Mit 3,1% bzw. 4,4% steht
diese Krebsart bei Mannern an achter, bei Frauen an
funfter Stelle der Krebsneuerkrankungen. Die Vollzahlig-
keit bleibt noch etwas unter 90%. Im Mittel erkranken
Frauen mit 58 Jahren, Manner mit 65 Jahren. Haufigste
Lokalisation ist bei Frauen der Bereich Bein und Hufte,
bei Mannern der Kdrperstamm. Die Inzidenz entspricht
mit 13,6 (Manner) bzw. 16,1 (Frauen) in etwa dem
Bundesdurchschnitt. In Deutschland ist seit den 1980er
Jahren ein stetiger Anstieg der Inzidenz zu beobachten;
die Mortalitat bleibt dagegen relativ konstant. Mit 85%
(Méanner) bzw. 90% (Frauen) ist die relative 5-Jahres-
Uberlebensrate vergleichsweise giinstig.

Risikofaktoren
Eine groBe Anzahl von Pigmentmalen, ein heller Hauttyp

Friherkennung

Maligne Melanome der Haut beginnen oft als kleine
muttermaléhnliche Flecken, die an GroBe zunehmen,
ihre Farbe andern, ulzerieren und bei kleinsten Verlet-
zungen bluten. Eine regelmaBige Selbstuntersuchung
sowie frihzeitige arztliche Abklarung von Veranderun-
gen werden empfohlen. Seit Juli 2008 kénnen GKV-Ver-
sicherte ab 35 Jahren alle zwei Jahre eine Krebsfriher-
kennungsuntersuchung der Haut in Anspruch nehmen.

Mortalitat in Niedersachsen

129 Manner und 121 Frauen sind in Niedersachsen jahr-
lich an einem Malignen Melanom der Haut verstorben.
Die Mortalitatsrate entspricht mit 2,5 (Manner) bzw. 1,8
(Frauen) dem Bundesdurchschnitt.

Vergleichsraten

. : . i ~ europastandard. Raten (Falle/100.000) Manner Frauen
und eine genetische Disposition gelten als Risikofaktoren. Inzidenz Deutschland 2006 (ip 2010) 14,6 16,2
Intensive Sonnenexposition oder Exposition gegentber Inzidenz Saarland 2005-2007 11,5 12,1
klnstlicher UV-Strahlung, insbesondere in der Kindheit, Mortalitdt Deutschland 2006 (kb 2010) 2,4 1,5
scheint die Entstehung der Erkrankung zu begunstigen. Mortalitat Saarland ~ 2005-2007 2,4 2,0
Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007
Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen 70 -
Stgrbefalle (gemittelt je Jahr) 129 121 o = Manner
I\/Ilttlt_eres Sterbeglter 68 71 O Frauen
Anteil an Krebs insgesamt (%) 1,1 1,2 50 -
Geschlechterverhaltnis 1,1:1 "
Mortalitatsraten (Falle/100.000) 30
Rohe Rate 3,3 3,0
Stdbev. BRD 87 3,1 2,2 20 -
Stdbev. Europa 2,5 1,8 10 4
Stdbev. Welt 1,7 1,3 M m%m
Stdbev. Truncated 35-64 2.6 2.3 [ =S R R R E R R R
T2I23F3RIIFBIFIRI G
Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 0,2 0,1 v QL IR ILIBNBBERL”
Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)
Frauen
Mortalitat
>=137,2
124,2 < 137,2
111,8<124,2
100,0<111,8
88,9<100,0
78,4 < 88,9
68,6 < 784
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 43,2
29,5< 36,0
23,6 < 29,5
18,4< 23,6
13,8< 18,4
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 4,0
0,7< 2,0
01< 07
< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)



Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Brust (ICD-10 C50)*

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner* Frauen 450 - —
Neuerkrankungsfalle (C50, gemittelt je Jahr) 46 6.467 400 | @ in-situ-Karzinome der Brust (DOS) B
In—l5|tu—FaIIe (D05, gemittelt je Jahr). 4 613 350 Olnvasive Mammakarzinome (C50)
Mittleres Erkrankungsalter (Median) 68 64 300 _ B
Anteil an Krebs insgesamt (%) 0,2 34,2 i M
Geschlechterverhaltnis 1:142 250 1

200 -
Inzidenzraten (Falle/100.000) 150
Rohe Rate 1,2 159,0
Stdbev. BRD 87 1,1 134,4 100 1
Stdbev. Europa 0,9 119,3 50 1
el UL L Hd? 0 < o < ‘j‘f‘g‘ - En ‘[r ‘[\ E ros ‘: L
Stdbev. Truncated 35-64 0,9 193,1 ST ah o RS ITLLEET LS

— ~ o~ o m < < wn (") () Yo} ~ ~ 0

Kumulative Inzidenz 0-74 J. (%) 0,1 10,4

Altersspezifische Inzidenz - Frauen (Falle/100.000)
T-Stadienverteilung (% incl. TX)

Il e 455 Zeitlicher Verlauf 1991-2007
T2 31,9 32,6
T3 3,3 4,4 140 Falle/100.000 (europastandardisiert)
T4 16,5 5,5
TX (unbekannt) 18,7 12,0 120 1
Lokalisation (%) 100 7
C50.0 Mamille 4,4 0,6 80 -
C50.1 Zentraler Drusenkorper 18,7 4,3 60 -
C50.2 Oberer innerer Quadrant 2,2 9,4 04
C50.3 Unterer innerer Quadrant 0,0 4,9
C50.4 Oberer &uBerer Quadrant 4,4 32,4 20 1
C50.5 Unterer auBerer Quadrant 1,1 5,9 0 T
C50.6 Brust, axilldre Auslaufer 0,0 0,1 1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007
C50.8 Brust, mehrere Teilregionen 1.1 6,4 Frauen (Invasive Karzinome C50)
C50.9 Brust, ohne nahere Angabe 68,1 35,9 Inzidenz Niedersachsen

Inzidenz Deutschland (RKI)
Histologie (%) Mortalitat Niedersachsen
Ductale Adenokarzinome 79,1 76,7
Lobulare Adenokarzinome 6,6 11,7 Qualitatsindikatoren 2006-2007 Manner* Frauen
Ductale und lobulare Adenokarzinome 0,0 4,6 Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %) 95,6 96,1
Sonstige Adenokarzinome 7.7 3,3 M/I-Index 0,4 0,3
Andere spezifische Krebsarten 2,2 1,1 DCO-Anteil (zusatzlich in %) 13,3 9,4
Andere unspezifische Krebsarten 4.4 2,6 Vollzahligkeit (%) keine Angabe > 95

Frauen - In-situ-Karzinome der Brust (ICD-10 DO5) Frauen - Invasive Mammakarzinome (ICD-10 C50)

Inzidenz

>=137,2
124,2 <137,2
111,8<124,2
100,0<111,8
88,9 < 100,0
78,4 < 889
68,6 < 78,4
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 432
29,5< 36,0
236< 295
18,4< 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 40
07< 20
0,1< 0,7
< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzahligkeit im Landkreis < 80%; ICD-10 D05 ohne Vollzahligkeitsangabe)



Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Epidemiologie - Weiblicher Brustkrebs

Inzidenz in Niedersachsen

Brustkrebs ist die haufigste Krebsart der Frauen und
gleichzeitig die am besten erfasste Krebsdiagnose im
Krebsregister. Mit 6.467 Neuerkrankungen je Jahr gehen
in Niedersachsen 34,2% aller Krebsfélle der Frauen auf
Brustkrebs zurlck. Fir die unter 50-jghrigen Frauen liegt
der Anteil bei fast 42%. Zusatzlich wurden dem EKN 613
In-situ-Karzinome gemeldet. Die Inzidenz liegt mit 119,3
etwas Uber der von Deutschland, was aufgrund des im
Jahr 2005 begonnenen Mammographie-Screenings zu
erwarten war. In Deutschland stieg die Inzidenz bis ins
Jahr 2000 stetig; die Rate ist seitdem in etwa gleichblei-
bend. Die Mortalitat geht seit Mitte der 1990er Jahre
zurlck. Mit 83-87% weist Brustkrebs eine vergleichs-
weise glnstige relative 5-Jahres-Uberlebensrate auf.

Risikofaktoren
Bekannte Risikofaktoren sind u.a. eine frihe erste Regel-

Absetzen verliert sich das Risiko. Ubergewicht, Bewe-
gungsarmut, Tabak- und Alkoholkonsum werden eben-
falls diskutiert. Auch erbliche Faktoren, z.B. Veranderung
des BRCA-1- und -2-Gens, wirken risikoerhéhend.

Friherkennung

Neben der regelmaBigen Selbstabtastung wird Frauen ab
30 Jahren die jahrliche arztliche Abtastung der Brust emp-
fohlen. 50-69-jéhrige Frauen koénnen zusatzlich alle zwei
Jahre eine Mammographie im Rahmen des Krebsfriher-
kennungsprogramms durchftihren lassen. Das EKN ist an
der Evaluation des Mammographie-Screenings beteiligt.

Mortalitat in Niedersachsen
1.785 Frauen starben jahrlich an Brustkrebs. Die Morta-
litat liegt mit 27,3 nur wenig Uber der von Deutschland.

Vergleichsraten

blutlung, Kinderlosigkeit, sp'a'te Qrste Geburt, spater europastandard. Raten (Falle/100.000) R
Beginn der Wechseljahre, langjahrige Hormonersatzthe- Inzidenz Deutschland 2006 (ip 2010) 102,1
rapie nach der Menopause, proliferative Mastopathie. Inzidenz Saarland 2005-2007 112,9
Geringflgig erhohen 6strogen- und progesteronhaltige Mortalitat Deutschland 2006 (kip 2010) 25,5
Ovulationshemmer (‘Pille’) das Risiko. 10 Jahre nach Mortalitat Saarland ~ 2005-2007 28,0
Mortalitat** in Niedersachsen 2006-2007
Niedersachsen 2006-2007 Manner* Frauen 450 -
Sterbefalle (gemittelt je Jahr) 17 1.785 400 -
Mittleres Sterbealter 72 70 350 4 O Frauen
Anteil an Krebs insgesamt (%) 0,1 18,1 200
Geschlechterverhéltnis 1:108 i
250 -
Mortalitatsraten (Falle/100.000) 200 |
Rohe Rate 0,4 43,9 150
Stdbev. BRD 87 0,4 33,6
Stdbev. Europa 0,3 27,3 100
Stdbev. Welt 0,2 18,8 50 - I H H H
Stdbev. Truncated 35-64 03 34,1 T e e
T 2IRFIR/ITITIISIIRIDS
Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 0,0 2.2 S IV ILIBIBLLg”
Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)
Frauen
Mortalitat
>=137,2
124,2 < 137,2
111,8 < 124,2
100,0<111,8
88,9<100,0
78,4 < 88,9
68,6 < 784
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 43,2
29,5< 36,0
23,6< 29,5
18,4< 23,6
13,8< 18,4
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 4,0
0,7< 2,0
0,1< 0,7
< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007

(europastd. Rate, Falle/100.000, * eingeschrankte Darstellung fr Manner (geringe Fallzahl); **Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Gebarmutterhals (ICD-10 C53)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Frauen
Neuerkrankungsfalle (C53, gemittelt je Jahr) 412
In-situ-Falle (D06, ab PAP IV, gemittelt je Jahr) 1.514
Mittleres Erkrankungsalter (Median) 52
Anteil an Krebs insgesamt (%) 2,2
Inzidenzraten (Falle/100.000)

Rohe Rate 10,1
Stdbev. BRD 87 9,1
Stdbev. Europa 8,5
Stdbev. Welt 6,7
Stdbev. Truncated 35-64 14,7
Kumulative Inzidenz 0-74 J. (%) 0,7
T-Stadienverteilung (% incl. TX)

T1 53,0
T2 15,3
T3 6,6
T4 2,2
TX (unbekannt) 22,9
Lokalisation (%)

C53.0 Endozervix 11,2
C53.1 Ektozervix 15,2
C53.8 Mehrere Teilbereiche tberlappend 10,3
C53.9 Zervix, ohne nahere Angabe 63,3
Histologie (%)

Plattenepithelkarzinome 74,0
Adenokarzinome 20,0
Andere spezifische Karzinome 2,8
Andere unspezifische Karzinome 2,7
Andere spezifische bésartige Tumore 0,4
Andere unspezifische bosartige Tumore 0,1

Frauen - In-situ-Karzinome der Zervix (ICD-10 D06)

Inzidenz
>=137,2

1242 <
111,8<
100,0 <
889 <
78,4 <
68,6 <
59,5 <
51,0<
432 <
36,0 <
29,5<
236<
18,4 <
13,8 <
9,9<
6,6 <
4,0 <
20<
0,7 <
0,1<

140 4
A o 7 In-situ-Karzinome der Zervix (D06)
120 1 O lInvasive Zervixkarzinome (C53)
100 -
80 -
60 -
40 -
207 |_|_‘
o NN M0
< [} < o < [} < (o2} < (o2} < fea) < (=2l < +
— — o~ o~ oM m < < sl w e} o ~ ~ [oe] [¥a)
S DS N O O WO D O h o ®
— ~ o~ o m < < wn wn O e ~ ~ 0

Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000)

Zeitlicher Verlauf 1991-2007

Félle/100.000 (europastandardisiert)

1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007

Frauen (invasive Karzinome C53)
Inzidenz Niedersachsen
Inzidenz Deutschland (RKI)
Mortalitat Niedersachsen

Qualitatsindikatoren 2006-2007 Frauen
Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %) 95,1
M/I-Index 0,4
DCO-Anteil (zusatzlich in %) 8,6
Vollzahligkeit (%) > 95

Frauen - Invasive Zervixkarzinome (ICD-10 C53)

137,2
124,2
11,8
100,0
88,9
78,4
68,6
59,5
51,0
432
36,0
29,5
236
18,4

< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzahligkeit im Landkreis < 80%; ICD-10 D06 ohne Vollzahligkeitsangabe)



Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Epidemiologie - Gebdarmutterhalskrebs

Inzidenz in Niedersachsen

412 Frauen sind in Niedersachsen jdhrlich an einem
Gebarmutterhalskrebs (Zervixkarzinom) neu erkrankt. Zu-
satzlich wurden 1.514 In-situ-Karzinome an das Krebsre-
gister gemeldet. Das mittlere Erkrankungsalter betragt
52 Jahre, fur In-situ-Karzinome liegt es bei 35 Jahren. Die
Inzidenz bleibt trotz der hohen Erfassung mit 8,5 unter
der von Deutschland. Seit Beginn der 1980er Jahre sind
Inzidenz und Mortalitat deutschlandweit riicklaufig. Die
relative 5-Jahres-Uberlebensrate liegt zwischen 63-71%.

Risikofaktoren

Hauptrisikofaktor ist eine - oft Jahrzehnte zurlckliegende
- Infektion mit humanen Papillomviren (HPV). Diese HPV-
Infektion - nicht die Krebserkrankung - ist sexuell Uber-
tragbar. Der GrofBteil aller Frauen wird im Laufe des
Lebens mit HPV infiziert, eine persistierende Infektion ist
jedoch relativ selten. Eine frihe Aufnahme des
Geschlechtsverkehrs, ungeschitzter Geschlechtsverkehr

Friherkennung

Frauen ab 20 Jahren kénnen im Rahmen des Krebsfrih-
erkennungsprogramms jahrlich einen Abstrich von Zellen
am Gebarmutterhals (PAP-Abstrich) vornehmen lassen.
Seit 2007 bieten die gesetzlichen Krankenkassen die
Impfung gegen HPV fur Madchen zwischen 12 und 17
Jahren an. Langzeitstudien liegen zum jetzigen Zeitpunkt
jedoch noch nicht vor. Ein Nutzen der Impfung fur bereits
mit HPV infizierte Frauen konnte bisher nicht nachgewie-
sen werden.

Mortalitat in Niedersachsen

In Niedersachsen sind jahrlich 148 Frauen an einem Zer-
vixkarzinom verstorben. Das mittlere Sterbealter ist mit
66 Jahren niedrig. Die Mortalitat entspricht mit 2,5 der
von Deutschland.

Vergleichsraten

. _ europastandard. Raten (Falle/100.000) Frauen
mit wechselnden Partnern und eine hohe Geburtenzahl Inzidenz Deutschland 2006 (ip 2010) 11,0
sind assoziierte Faktoren. Als Kofaktoren gelten Infektio- Inzidenz Saarland 2005-2007 10,7
nen mit Herpes Simplex Viren oder Chlamydien, Rauchen, Mortalitat Deutschland 2006 (kip 2010) 2,5
Passivrauchen und ein schlechter Erndhrungszustand. Mortalitat Saarland ~ 2005-2007 2,0
Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007
Niedersachsen 2006-2007 Frauen 20 -

Sterbefalle (gemittelt je Jahr) 148
I\/Ilttlt_eres Sterbe;lter 66 5 | O Frauen B
Anteil an Krebs insgesamt (%) 1,5
Mortalitatsraten (Falle/100.000)
Rohe Rate 3,6 101
Stdbev. BRD 87 2,9
Stdbev. Europa 2,5 5 |
Stdbev. Welt 1,8
Stdbev. Truncated 35-64 3,7 H H
Y A e N A R R A AR A
Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 0,2 T oY 22T LT TSI L
D = O P
— o~ o~ m o < < wn mn O Yo} ~ ~ [e9)
Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)
Mortalitat
>=137,2
124,2 <137,2
111,8 < 124,2
100,0<111,8
88,9 <100,0
78,4 < 889
68,6 < 784
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2 < 51,0
36,0< 43,2
29,5< 36,0
23,6< 29,5
18,4< 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 40
07< 20
01< 07
< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Gebarmutterkorper (ICD-10 C54 + C55)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007
Neuerkrankungsfalle (gemittelt je Jahr)
In-situ-Falle (gemittelt je Jahr)

Mittleres Erkrankungsalter (Median)
Anteil an Krebs insgesamt (%)

Inzidenzraten (Falle/100.000)
Rohe Rate

Stdbev. BRD 87

Stdbev. Europa

Stdbev. Welt

Stdbev. Truncated 35-64

Kumulative Inzidenz 0-74 J. (%)

T-Stadienverteilung (% incl. TX)
T1

T2

T3

T4

TX (unbekannt)

Lokalisation (%)

C54.0 Isthmus Uteri

C54.1 Endometrium

C54.2 Myometriumisthmus Uteri
C54.3 Fundus Uteri

C54.8 Corpus Uteri, mehr. Teilb. tiberlapp.

C54.9 Corpus Uteri, ohne nah. Angabe
C55.9 Uterus, ohne ndhere Angabe

Histologie (%)
Plattenepithelkarzinome
Adenokarzinome

Andere spezifische Karzinome

Andere unspezifische Karzinome
Sarkome

Andere spezifische bésartige Tumore
Andere unspezifische bosartige Tumore

(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzahligkeit im Landkreis < 80%)

Frauen
983

1

68

5,2

24,2
19,5
16,4
11,6
21,2

1.5

64,9
9,7
6,7
0,5

18,3

0,4
33,6
1.1
2,9
52
53,3
3.5

0,7
90,4
1.1
1.7
1.8
3.9
0,3

Inzidenz
>=137,2

Zeitlicher Verlauf 1991-2007

1242 <
111,8<
100,0 <
889 <
78,4 <
68,6 <
59,5 <
51,0<
432 <
36,0 <
29,5<
236<
18,4 <
13,8 <
9,9<
6,6 <
4,0 <
20<
0,7 <
0,1<

80 1
70 +
60 - OFrauen
50 -
40 -
30 -

20 -

10 | H
o+ L

0-14
15-19
20-24
25-29
3034
35-39
4044 —
45-49
50-54
55.59 |

Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000)

Falle/100.000 (europastandardisiert)

60-64

6569
70-74

75-79
80-84

1991

1993 1995 1997 1999 2001

2003 2005 2007

Frauen

Inzidenz Niedersachsen
Inzidenz Deutschland (RKI)
Mortalitat Niedersachsen

Qualitatsindikatoren 2006-2007

Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %)

M/I-Index
DCO-Anteil (zusatzlich in %)
Vollzahligkeit (%)

Frauen

137,2
124,2
11,8
100,0
88,9
78,4
68,6
59,5
51,0
432
36,0
29,5
236
18,4

< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Frauen
97,7
0,2

7.8

85




Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Epidemiologie - Gebdarmutterkdrperkrebs

Inzidenz in Niedersachsen

Krebs des Gebarmutterkorpers (Uteruskarzinom) ist mit
5,2% aller Krebsneuerkrankungen die vierthaufigste
Krebserkrankung der Frau. 983 Frauen sind in Nieder-
sachsen jahrlich daran erkrankt. Der Anteil von unspezi-
fischen Tumoren an allen Uteruskazinomen (Uterus NOS)
liegt bei 3,5%. Uteruskarzinome weisen einen noch
unzureichenden Erfassungsgrad von 85% auf, weshalb
auch die Inzidenz mit 16,4 noch etwas unter dem
Bundesdurchschnitt bleibt. In Deutschland ist die Inzi-
denz seit den 1990er Jahren leicht riicklaufig; die Morta-
litat fallt dagegen schon seit den 1980er Jahren deut-
licher. Mit einer relativen 5-Jahres-Uberlebensrate
zwischen 75-83% gehort das Uteruskarzinom zu den
Krebsarten mit vergleichsweise guter Prognose.

Risikofaktoren
Die gesteigerte Exposition gegeniber kdrpereigenem
Ostrogen gilt als Risikofaktor. Ubergewicht, Kinderlosig-

Brustkrebsrisiko, sondern wahrscheinlich auch das Risiko
fur ein Endometriumkarzinom, was durch zusatzliche
Gabe von Progesteronen verhindert werden kann. Orale
Kontrazeptiva, v.a. Ostrogen-Gestagen-Kombinationen,
sollen dagegen schitzend wirken, erhéhen jedoch
gleichzeitig das Brustkrebsrisiko geringflgig.

Mortalitat in Niedersachsen

232 Frauen sind in Niedersachsen jahrlich an einem Ute-
ruskarzinom verstorben. Trotz der hohen Neuerkran-
kungszahlen gehen aufgrund der guten Prognose dieser
Krebsart nur 2,4% aller Krebssterbefalle auf Gebarmut-
terkrebs zurtick. Das mittlere Sterbealter liegt bei 75 Jah-
ren und damit zwei Jahre Uber dem von Krebs insgesamt.
Die Mortalitat entspricht mit 3,0 dem Bundesdurch-
schnitt.

Vergleichsraten

. ' europastandard. Raten (Falle/100.000) Frauen
keit, eine frihe erste Regelblutung, spate Menopause Inzidenz Deutschland 2006 (ip 2010) 17,9
sowie lange Zyklen ohne Eisprung erhdéhen das Risiko. Inzidenz Saarland 2005-2007 18,6
Ostrogenmonopraparate gegen klimakterische Mortalitat Deutschland 2006 (kip 2010) 3,0
Beschwerden steigern nicht nur maoglicherweise das Mortalitat Saarland ~ 2005-2007 3,0
Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007
Niedersachsen 2006-2007 Frauen 80 -

Sterbefalle (gemittelt je Jahr) 232 70 |
I\/Ilttlt_eres Sterbe;lter 75 oo | O Frauen
Anteil an Krebs insgesamt (%) 2,4
—r 50 -
Mortalitatsraten (Falle/100.000)
Rohe Rate 5,7 40 1
Stdbev. BRD 87 4,0 30 -
Stdbev. Europa 3,0 20 |
Stdbev. Welt 1,9
Stdbev. Truncated 35-64 2,3 107 H H
o T
Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 0,2 T oY 22T LT TSI L
S WU IR ILIBIBRL”
Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)
Frauen
Mortalitat
>=137,2
124,2 < 137,2
111,8 < 124,2
100,0<111,8
88,9<100,0
78,4 < 88,9
68,6 < 784
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 43,2
29,5< 36,0
23,6 < 29,5
18,4< 23,6
13,8< 18,4
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 4,0
0,7< 2,0
01< 07
< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Eierstock (ICD-10 C56)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007

Frauen

70 -
Neuerkrankungsfalle (gemittelt je Jahr) 650
In-situ-Félle (gemittelt je Jahr) 17 601 O Frauen
Mittleres Erkrankungsalter (Median) 67 50 -
Anteil an Krebs insgesamt (%) 3,4 4 1 Mo
Inzidenzraten (Falle/100.000) 20
Rohe Rate 16,0
Stdbev. BRD 87 13,2 20 -
Stdbev. Europa 11,3 10 1
Stdbev. Welt 8,2 H H
Stdbev. Truncated 35-64 15,7 0 oo [ —L L
T 2333832333332 3
Kumulative Inzidenz 0-74 J. (%) 1,0 cH g BN LLLIRBLBBBRELEET
T-Stadienverteilung (% incl. TX) Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000)
T1 22,2
2 89  Zeitlicher Verlauf 1991-2007
T3 44,2
TX (unbekannt) 24,7 18 Falle/100.000 (europastandardisiert)
Seite (% incl. unbekannt) 16 |
Rechts 22,1 14 -
Links 18,8 12
Beidseits 30,3 10 -
Unbekannt/ohne ndhere Angabe 28,8 8 -
Histologie (%) j i
Plattenepithelkarzinome 0,2 5
Ser6se Adenokarzinome 46,5
- o
Muzinose Adenokarzinome 7,0 1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007
Endometrioide Adenokarzinome 8,2
Klarzellige Adenokarzinome 1.7 Fraven )

- Inzidenz Niedersachsen
Adenokarzinome, ohne ndhere Angabe 239 Inzidenz Deutschland (RKI)
Keinmzelltumore 1,0 Mortalitat Niedersachsen
Komplexe gemischte u. Stromatumore 0,8
Spezielle gonadale Tumore 1,1 Qualitatsindikatoren 2006-2007 Frauen
Andere spezifische Karzinome 0,7 Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %) 83,8
Andere unspezifische Karzinome 7.8 M/I-Index 0,9
Andere spezifische Krebsarten 0,7 DCO-Anteil (zusatzlich in %) 15,0
Andere unspezifische Krebsarten 0,4 Vollzahligkeit (%) 68

Frauen
Inzidenz
>=137,2
124,2 < 137,2
11,8 < 124,2
100,0 < 111,8
88,9<100,0
784< 889
68,6 < 784
595< 68,6
51,0< 59,5
432< 51,0
36,0< 432
295< 36,0
236< 295
184< 236
13,8< 184
9,9< 13,8
66< 99
40< 66
20< 40
07< 20
0,1< 0,7
< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzahligkeit im Landkreis < 80%)
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Epidemiologie - Eierstockkrebs

Inzidenz in Niedersachsen

Eierstockkrebs (Ovarialkarzinom) gehért mit einer Voll-
zahligkeit von 68% zu den am schlechtesten im Krebsre-
gister erfassten Krebsarten. 650 Frauen sind jahrlich in
Niedersachsen neu an einem Eierstockkrebs erkrankt
und wurden dem Krebsregister gemeldet. Mit 3,4% aller
Krebsneuerkrankungen ist Eierstockkrebs die sechsthau-
figste Krebsart der Frauen. Das mittlere Erkrankungsalter
liegt bei 67 Jahren. Aufgrund der unzureichenden Voll-
zahligkeit bleibt die Inzidenz mit 11,3 deutlich unter dem
deutschen Durchschnitt. In Deutschland geht die Inzi-
denz des Ovarialkarzinoms in den letzten Jahren leicht
zurlck. Die Mortalitat ist dagegen schon seit Beginn der
1980er Jahre deutlich rlcklaufig. Etwa die Halfte aller
Tumoren werden im prognostisch besonders ungunsti-
gen T-Stadium T3 diagnostiziert. Die relative 5-Jahres-
Uberlebensrate ist daher Uber alle Stadien betrachtet mit
35-49% vergleichsweise ungunstig.

hend sind eine frihe erste Regelblutung, spates Einset-
zen der Wechseljahre, Kinderlosigkeit oder auch eine
fehlende Stillzeit. Hormonelle Ovulationshemmer (‘Pille’)
vermindern dagegen das Risiko, allerdings steigern
Ostrogen-Gestagen-Kombinationspraparate geringfiigig
das Brustkrebsrisiko. Eine genetische Disposition scheint
ebenfalls eine Rolle zu spielen.

Mortalitat in Niedersachsen

An einem Eierstockkrebs sind in Niedersachsen jahrlich
575 Frauen verstorben. Mit 5,8% aller Krebssterbefalle
handelt es sich um die funfthaufigste Krebstodesursache
der Frauen. Das mittlere Sterbealter liegt bei 72 Jahren.
Die Mortalitat ist mit 8,4 in etwa mit der von Deutsch-
land vergleichbar.

Vergleichsraten

. europastandard. Raten (Falle/100.000) Frauen
Risikofaktoren Inzidenz Deutschland 2006 (kib 2010) 15,8
Fur die Entwicklung von Eierstockkrebs scheinen - wie Inzidenz Saarland 2005-2007 13,9
auch beim Gebarmutterkdrperkrebs - langjéhrige hor- Mortalitat Deutschland 2006 (kip 2010) 8,0
monelle Einflisse von Bedeutung zu sein. Risikoerho- Mortalitat Saarland ~ 2005-2007 8,0
Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007
Niedersachsen 2006-2007 Frauen 70 -

Sterbefalle (gemittelt je Jahr) 575 o B
I\/Ilttlt_eres Sterbe;lter 72 O Frauen -
Anteil an Krebs insgesamt (%) 5,8 50 - M
Mortalitatsraten (Falle/100.000) 40 -
Rohe Rate 14,1 30 -
Stdbev. BRD 87 10,8
Stdbev. Europa 8,4 20 -
Stdbev. Welt 5,7 10 4
Stdbev. Truncated 35-64 8,4 ﬂ H H
ot === L
Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 0,7 T oY 22T LT TSI L
S h D h D h D h D h D h S A& B
— o~ o~ m m < < wn mn O Yo} ~ ~ [e9)
Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)
Mortalitat
>=137,2
124,2 < 137,2
11,8 < 124,2
100,0<111,8
88,9<100,0
784< 889
68,6 < 784
59,5< 68,6
51,0< 59,5
432< 51,0
36,0< 43,2
295< 36,0
236< 295
18,4 < 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 66
20< 40
07< 20
01< 0,7
< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Prostata (ICD-10 C61)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Maéanner 900 -
Negerkrankungsfélle (gemitteltje Jahr) 6.219 800 | O'Manner —
In-situ-Falle (gemittelt je Jahr) 12 200 4
Mittleres Erkrankungsalter (Median) 69 600 M
Anteil an Krebs insgesamt (%) 28,4 i
500 -
Inzidenzraten (Falle/100.000) 200 1
Rohe Rate 158,9 300 |
Stdbev. BRD 87 145,2
Stdbev. Europa 113,1 200 1
Stdbev. Welt 76,4 100 - H
Stdbev. Truncated 35-64 89,0 0 — B I L
I 2323839333333 4
Kumulative Inzidenz 0-74 J. (%) 10,5 SHv g B LrBaversg"”
T-Stadienverteilung (% incl. TX) Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000)
T1 21,1
IE i Zeitlicher Verlauf 1991-2007
T3 11,9
T4 1,8 140 Falle/100.000 (europastandardisiert)
TX (unbekannt) 23,2
120 -
Histologie (%) 100
Plattenepithelkarzinome 0,0
Adenokarzinome 98,5 80 -
Andere spezifische Karzinome 0,1 60 -
Andere unspezifische Karzinome 1.4 04
Andere spezif./unspezif. Krebsarten 0,0 —
20 -
o+
1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007
Manner
~#- |nzidenz Niedersachsen
—*= |nzidenz Deutschland (RKI)
~—— Mortalitat Niedersachsen
Qualitatsindikatoren 2006-2007 Manner
Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %) 95,2
M/I-Index 0,2
DCO-Anteil (zusatzlich in %) 8,6
Vollzahligkeit (%) > 95
Manner
Inzidenz
>=137,2
124,2 <137,2
111,8 < 124,2
100,0 < 11,8
88,9 < 100,0
78,4 < 889
68,6 < 78,4
59,5< 68,6
51,0< 59,5
432< 51,0
36,0< 432
295< 36,0
236< 295
184< 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 66
20< 40
07< 20
0,1< 0,7
< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzahligkeit im Landkreis < 80%)
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Epidemiologie - Prostatakrebs

Inzidenz in Niedersachsen

Mit 6.219 jahrlichen Neuerkrankungen ist Prostatakrebs
die haufigste Krebsart der Manner - 28,4% aller Krebs-
neuerkrankungen der Manner gehen darauf zurtick. Die
Inzidenz entspricht mit 113,17 dem Bundesdurchschnitt.
Fur Deutschland ist seit den 1980er Jahren ein Inzidenz-
anstieg zu beobachten. Dieser ist v.a. auf den zunehmen-
den Einsatz des Tests auf prostataspezifische Antigene
(PSA) zurickzufthren. Die Absenkung des mittleren Er-
krankungsalters von 71 Jahren (1998) auf 69 Jahre weist
auf eine Vorverlegung der Diagnosestellung hin. Aus
Autopsiestudien ist bekannt, dass bei 70- und vor allem
Uber 80-jahrigen Ménnern ein GrofBteil der mittels PSA-
Test auffallig gewordenen Tumore ohne diesen Test zu
Lebzeiten nie entdeckt worden ware. Die Mortalitat geht
seit Mitte der 1990er Jahre leicht zurlick. Mit einer rela-
tiven 5-Jahres-Uberlebensrate von 83-94% hat Prostata-
krebs eine ausgesprochen giinstige Prognose.

Risikofaktoren

Die Ursachen fir die Entstehung des Prostatakarzinoms
sind bisher weitgehend unbekannt. Genetische Disposi-
tion, Ubergewicht, fett- und kalorienreiche Erndhrung,

Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner
Sterbefalle (gemittelt je Jahr) 1.175
Mittleres Sterbealter 77
Anteil an Krebs insgesamt (%) 10,4

Mortalitatsraten (Falle/100.000)

Rohe Rate 30,0
Stdbev. BRD 87 31,1
Stdbev. Europa 20,9
Stdbev. Welt 12,2
Stdbev. Truncated 35-64 6,6

Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 11

Manner

Bewegungsmangel und Rauchen werden als Einflussfak-
toren diskutiert.

Friherkennung

Das gesetzliche Krebsfriiherkennungsprogramm emp-
fiehlt Mannern ab 45 Jahren jahrlich die digito-rektale
Untersuchung (Austastung der Prostata durch den End-
darm). Der PSA-Test ist kein Bestandteil der Regelversor-

gung.

Mortalitat in Niedersachsen

1.175 Manner sind in Niedersachsen jahrlich an einem
Prostatakrebs verstorben. Das mittlere Sterbealter liegt
mit 77 Jahren 6 Jahre Uber dem fir Krebs insgesamt. Die
Mortalitat entspricht mit 20,9 der von Deutschland.

Vergleichsraten

europastandard. Raten (Falle/100.000) Manner
Inzidenz Deutschland 2006 (ID 2010) 110,1
Inzidenz Saarland 2005-2007 106,3
Mortalitat Deutschland 2006 (kip 2010) 21,2
Mortalitat Saarland 2005-2007 23,6

900 +
800 mManner
700 -
600 -
500 -
400 -
300 -
200 -
100 -

0 L E— — T

<
S

85+

8084 — 1

70-74 —

7579 — 1

15-19
20-24
25-29
30-34
35-39
40-44
45-49
50-54
55-59 |
60-64 -
6569 —

Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)

Mortalitat

>=137,2
124,2 <137,2
111,8 < 124,2
100,0<111,8
88,9 <100,0
78,4 < 889
68,6 < 784
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 432
29,5< 36,0
236< 295
18,4< 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 40
07< 20
0,1< 0,7
< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)



40

Kapitel 3 - Darstel

lung ausgewahlter Diagnosen

Hoden (ICD-10 C62)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007
Neuerkrankungsfalle (gemittelt je Jahr)
In-situ-Falle (gemittelt je Jahr)

Mittleres Erkrankungsalter (Median)
Anteil an Krebs insgesamt (%)

Inzidenzraten (Falle/100.000)
Rohe Rate

Stdbev. BRD 87

Stdbev. Europa

Stdbev. Welt

Stdbev. Truncated 35-64

Kumulative Inzidenz 0-74 J. (%)

T-Stadienverteilung (% incl. TX)
T1

T2

T3

T4

TX (unbekannt)

Lokalisation (%)

C62.0 Hodenhochstd, dystropher Hoden
C62.1 Hoden im Skrotum

C62.9 Hoden, ohne nahere Angabe

Histologie (%)

Seminome

Embryonale Karzinome

Maligne Teratome
Chorionkarzinome

Sarkome

Andere spezifische Krebsarten
Andere unspezifische Krebsarten

Manner

Manner

40 -
412 35 - O Maéanner
37 30
1,9 25 -
20
10,5 15 -
10,9 10 |
10,4
5,
9,8 H
13:7 OV—\H I N O Hﬂ’_"—‘“’_\"—“
< o < o < ()] < (o) < (o)} < (o2} < o < +
TTN"."‘I”T‘??”’”?“.’“?'T'\"PQ
0,8 S L2 R AR MELRIAB8BRES
Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000)
58,4
22'2 Zeitlicher Verlauf 1991-2007
0,5 4 Falle/100.000 (europastandardisiert)
10,6
12
10
2,0
35,2 8-
62,9 6 -
4,
61,2 5]
9,9 -
o+
22,1 1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007
1,9
Manner
0.5 ~#- |nzidenz Niedersachsen
0.6 = |nzidenz Deutschland (RKI)
3,8 ~—— Mortalitat Niedersachsen
Qualitatsindikatoren 2006-2007 Manner
Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %) 98,0
M/I-Index 0,05
DCO-Anteil (zusatzlich in %) 3,1
Vollzahligkeit (%) 74

Inzidenz

>=137,2
124,2 <137,2
111,8<124,2
100,0<111,8
88,9 < 100,0
78,4 < 889
686< 784
59,5< 68,6
51,0< 59,5
432 < 51,0
36,0< 432
29,5< 36,0
236< 295
184 < 23,6
138< 184
9,9<
66< 99
40< 6,6
20< 40
07< 20
0,1< 0,7
< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzahligkeit im Landkreis < 80%)
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Epidemiologie - Hodenkrebs

Inzidenz in Niedersachsen

An Hodenkrebs sind im Berichtszeitraum in Niedersach-
sen jahrlich 410 Manner neu erkrankt. Der Altersgipfel
liegt bei 30-34 Jahren. Dadurch ist das mittlere Erkran-
kungsalter mit 37 Jahren sehr niedrig. Die Erfassungsrate
bleibt mit 74% noch deutlich unter dem Erwartungs-
wert. Dennoch ist eine Inzidenz von 10,4 zu beobachten,
die nur leicht unter der von Deutschland liegt. Die
Deutschlandraten zum zeitlichen Verlauf zeigen, dass die
Inzidenz seit Jahrzehnten ansteigend ist, wogegen die
Mortalitat bundesweit sinkt. Erkldren ldsst sich der Mor-
talitatsrickgang mit dem erfolgreichen Einsatz von Cis-
Platin in der zytostatischen Therapie des Hodenkarzi-
noms. Hodenkrebs weist die glinstigste Prognose aller
basartigen Neubildungen auf. Die relative 5-Jahres-Uber-
lebensrate liegt bei Gber 95%.

Risikofaktoren

Hodenhochstand gilt als gesicherter Risikofaktor fir den
Hodenkrebs. Eine genetische Disposition scheint eben-
falls von Bedeutung zu sein. S6hne und Brider von
Patienten mit Hodenkrebs haben ein deutlich erhéhtes
Erkrankungsrisiko. Auch fur Maénner, die bereits an

Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner
Sterbefalle (gemittelt je Jahr) 19
Mittleres Sterbealter 45
Anteil an Krebs insgesamt (%) 0,2
Mortalitatsraten (Falle/100.000)

Rohe Rate 0,5
Stdbev. BRD 87 0,5
Stdbev. Europa 0,5
Stdbev. Welt 0,4
Stdbev. Truncated 35-64 0,6
Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 0,0

Hodenkrebs erkrankt waren, besteht ein erhohtes Risiko,
auf der zunachst gesunden Seite ebenfalls ein Hodenkar-
zinom zu entwickeln. Die Ursache fir den Inzidenzan-
stieg in den letzten Jahrzehnten ist bisher nicht bekannt.
Ob vorgeburtlich einwirkende Risikofaktoren von Bedeu-
tung sind, wird zur Zeit untersucht. Auch der Einfluss von
frihzeitigem Pubertatsbeginn, Hochwuchs und Subferti-
litat werden als mogliche Risikofaktoren diskutiert.

Mortalitat in Niedersachsen

In Niedersachsen sind jéhrlich 19 Méanner an einem
Hodenkrebs verstorben. Der Anteil dieser Krebsart an
allen Krebssterbefdllen der Manner ist aufgrund der
guten Prognose mit 0,2% niedrig. Die Mortalitat liegt
mit 0,5 etwas Uber der von Deutschland.

Vergleichsraten

europastandard. Raten (Falle/100.000) Manner

85+

Inzidenz Deutschland 2006 (KID 2010) 11,7
Inzidenz Saarland 2005-2007 8,6
Mortalitat Deutschland 2006 (kip 2010) 0,3
Mortalitat Saarland 2005-2007 0,4
10
O Manner
8 4
6 4
4 -
) H
O I
3 o
R £

15-19 |
2024 3
2529 [
35.39 [
4044 [
50-54
55-59 |
60-64 |
6569 |
7074 |
7579

<
S

80-84

Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)

Mortalitat

>=137,2
124,2 <137,2
111,8<124,2
100,0<111,8
88,9 <100,0
78,4 < 889
68,6 < 78,4
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 432
29,5< 36,0
236< 295
18,4 < 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 40
07< 20
01< 07
< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Niere/Harnorgane ohne Harmblase (ICD-10 C64 - C66, C68)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007

Manner

Frauen

100 -

Negerkrankungsfélle (gemittelt je Jahr) 824 502 CIManner M

In-situ-Falle (gemittelt je Jahr) 1 1 80 Ol Frauen _

Mittleres Erkrankungsalter (Median) 67 70 3 [

Anteil an Krebs insgesamt (%) 3,8 2,7 60

Geschlechterverhaltnis 1,6:1

Inzidenzraten (Fille/100.000) 40 -

Rohe Rate 21,0 12,3

Stdbev. BRD 87 19,5 9,9 20

Stdbev. Europa 15,9 8,0 HT

Stdbev. Welt 11,1 5,7 0 — =R L L,
< [} < o < [} < (o2} < fa) < fea) < (=2l < +

Stdbev. Truncated 35-64 18,5 8,5 ST a3 rTITILLELEET RS

— ~ o~ o m <t <t wn (") () Yo} ~ ~ 0
Kumulative Inzidenz 0-74 J. (% 1,4 0,7 - . .
(2 Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000)

T-Stadienverteilung (% incl. TX)

Il el 232 Zeitlicher Verlauf 1991-2007

T2 10,8 11,1

T3 24,7 20,3 F4lle/100.000 (europastandardisiert)

T4 3,5 3,5

TX (unbekannt) 11,2 12,0 20 |

Lokalisation (%) W

C64.9 Niere 81,9 82,8 151

C65.9 Nierenbecken 8,9 10,2 101

C66.9 Ureter 5,3 4,4 — N _a—=—a—,

C68.0 Urethra (incl. Cowper-Driise) 1,9 1,2 5 |

C68.8 Harnorgane, mehr.Teilber. tiberlapp. 0,5 0,4

C68.9 Harnorgane, ohne nah. Angabe 1,5 1,1 0 ——-————————————

1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007

Histologie (%)

. . Manner Frauen
Platteneplthelkarzmome L Le ¥ |nzidenz Niedersachsen Inzidenz Niedersachsen
Urothelkarzinome 17,9 16,3 ~*= Inzidenz Deutschland (RKI) Inzidenz Deutschland (RKI)
Klarzellige Adenokarzinome 42,7 44,8 — Mortalitit Niedersachsen Mortalitat Niedersachsen
Papilldre Adenokarzinome 8,0 4,2
Sonst. Adenokarzinome/ohne nah. Ang. 29,3 30,5 Qualitatsindikatoren 2006-2007 Manner  Frauen
Nephroblastome 0,4 1,2 Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %) 93,8 93,2
Sarkome 0,4 0,3 M/I-Index 0,5 0,5
Andere spezif./unspezif. Krebsarten 1.1 2,0 DCO-Anteil (zusatzlich in %) 11,5 13,7

Vollzahligkeit (%) 86 86
Manner Frauen
Inzidenz
>=137,2
124,2 < 137,2
111,8 < 124,2
100,0<111,8
88,9 < 100,0
784 < 88,9
68,6 < 78,4
59,5< 68,6
51,0< 59,5
432< 51,0
360< 432
29,5< 36,0
23,6< 295
184< 23,6
13,8< 184
99< 13,8
66< 99
40< 66
20< 40
07< 20
0,1< 0,7
< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzahligkeit im Landkreis < 80%)



Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Epidemiologie - Nieren-, Nierenbecken- und Harnleiterkrebs

Inzidenz in Niedersachsen

Karzinome an Nieren, Nierenbecken und Harnleiter sind
im Berichtszeitraum in Niedersachsen bei 824 Méannern
und 502 Frauen aufgetreten. Nierenkrebs macht damit
3,8% aller Krebseuerkrankungen der Manner aus, bei
den Frauen betrdgt der Anteil 2,7%. Das mittlere Erkran-
kungsalter liegt fur Manner mit 67 Jahren unter dem der
Frauen (70 Jahre). Der Erfassungsgrad bleibt noch leicht
unter der 90%-Schwelle (Manner und Frauen 86%).
Aufgrund dessen liegt die Inzidenz fir beide Geschlech-
ter noch unter dem Bundesdurchschnitt. Der zeitliche
Verlauf zeigt fur Deutschland, dass die Inzidenz seit den
1980er Jahren fur beide Geschlechter ansteigt - flir Man-
ner deutlicher als fur Frauen. Die Mortalitat sinkt dage-
gen seit den 1990er Jahren auch in Niedersachsen fur
Manner und Frauen leicht. Das relative 5-Jahres-Uberle-
ben liegt bei 66% fur Manner und 67% fir Frauen.

Risikofaktoren
Rauchen, Ubergewicht (insbesondere bei Frauen), phe-

erhoht das Risiko. Auch die berufliche Exposition gegen-
Uber nierenschadigenden Substanzen (z.B. Halogenkoh-
lenwasserstoffe, Cadmium) wird als Risikofaktor disku-
tiert.

Mortalitat in Niedersachsen

In Niedersachsen sind im Berichtszeitraum jahrlich 401
Manner und 247 Frauen an einem Nieren-, Nieren-
becken- oder Harnleiterkarzinom verstorben. Damit
steht das Nierenkarzinom bei Mannern mit 3,6% an
siebter Stelle und fur Frauen mit 2,5% an zehnter Stelle
aller Krebssterbefdlle. Die Mortalitat entspricht mit 7,4
(Manner) bzw. 3,2 (Fauen) der von Deutschland.

Vergleichsraten

europastandard. Raten (Falle/100.000) Manner Frauen

Inzidenz Deutschland 2006 (ID 2010) 19,2 9,9
nacetinhaltige Schmerzmittel - die heute nicht mehr ver- Inzidenz Saarland 2005-2007 19,2 7,8
wendet werden - und eine genetische Disposition gelten Mortalitat Deutschland 2006 (kip 2010) 7.5 3,2
als Risikofaktor. Eine chronische Niereninsuffizienz Mortalitat Saarland ~ 2005-2007 7,5 2,0
Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007
Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen 100
Stgrbefalle (gemittelt je Jahr) 401 247 O Manner _
I\/Ilttlt_eres Sterbeglter 72 75 80 O Frauen _
Anteil an Krebs insgesamt (%) 3,6 2,5
Geschlechterverhaltnis 16:1 60 W
Mortalitatsraten (Falle/100.000)
Rohe Rate 10,2 6.1 40
Stdbev. BRD 87 10,2 4,4
Stdbev. Europa 7,4 3,2 20 m
Stdbev. Welt 4,7 2,0 HT
Stdbev. Truncated 35-64 5,5 2,2 0 —— —— mlh ﬂj
TeIR3BISLB3BILF g
Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 0,5 0,2 S IV ILIBIBLLg”
Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)
Frauen
Mortalitat
>=137,2
124,2 < 137,2
111,8 < 124,2
100,0<111,8
88,9<100,0
78,4 < 88,9
68,6 < 784
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2 < 51,0
36,0< 43,2
29,5< 36,0
23,6 < 29,5
18,4< 23,6
13,8< 18,4
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 4,0
0,7< 2,0
01< 07

< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Harnblase (ICD-10 C67)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007
Neuerkrankungsfalle (gemittelt je Jahr)
In-situ-Falle (gemittelt je Jahr)

Mittleres Erkrankungsalter (Median)
Anteil an Krebs insgesamt (%)
Geschlechterverhaltnis

Inzidenzraten (Falle/100.000)
Rohe Rate

Stdbev. BRD 87

Stdbev. Europa

Stdbev. Welt

Stdbev. Truncated 35-64

Kumulative Inzidenz 0-74 J. (%)

T-Stadienverteilung (% incl. TX)
Ta

T1

T2

T3

T4

TX (unbekannt)

Lokalisation (%)

C67.0 Trigonium Vesciae

C67.1 Fundus Harnblase

C67.2 Laterale Harnblase

C67.3 Vordere Harnblase

C67.4 Hintere Harnblase

C67.5 Blasenhals

C67.6 Ureterostien

C67.7 Urachus

C67.8 Harnblase, mehr. Teilber. tberlapp.
C67.9 Harnblase, ohne ndhere Angabe

Histologie (%)
Plattenepithelkarzinome
Urothelkarzinome

Andere spezif./unspezif. Karzinome
Andere spezif./unspezif. Krebsarten

Manner

Manner

Frauen

500 -
1.979 645 O Manner
69 20 400 - OFrauen
71 73 M
9,0 3,4 300 -
3,1:1
200 -
50,5 15,8
49,0 11,8 100 -
36,4 9,2 HT W W
23,7 6,2 0 — - ’_‘*mjﬂ_‘ B A S s
< [} < o < [} < (o2} < (o2} < fea) < (=2l < +
28,2 8.9 D A S A G R g
— ~ o~ o m < < wn wn () Yo} ~ ~ 0
2,8 0,7 " . .
Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000)
R 44,2 Zeitlicher Verlauf 1991-2007
22,8 18,4
15,3 19,4 Falle/100.000 (europastandardisiert)
4,4 6,4
2,2 2,6 50 -
6,5 9,1
40 |
30
2,2 2,3
1,7 1,5 20 -
14,2 13,0 10 d
0,8 0,6 T —— s A
3,8 3.1 o
1,0 0,7 1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007
2,2 2,3 Manner Frauen
0,2 0,1 “®- |nzidenz Niedersachsen Inzidenz Niedersachsen
62 58 = |nzidenz Deutschland (RKI) Inzidenz Deutschland (RKI)
67.6 70,6 — Mortalitat Niedersachsen Mortalitat Niedersachsen
Qualitatsindikatoren 2006-2007 Manner Frauen
0,7 2,8 Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %) 92,6 93,7
97,8 94,6 M/I-Index 0,2 0,3
1,1 1,6 DCO-Anteil (zusatzlich in %) 5,9 10,2
0,5 1,0 Vollzahligkeit (%) > 95 81
Frauen
Inzidenz
>=137,2
124,2 <137,2
11,8 < 124,2
100,0<111,8
88,9 < 100,0
78,4 < 889
68,6 < 784
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2 < 51,0
36,0< 43,2
29,5< 36,0
23,6< 295
18,4< 23,6
13,8< 184
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 40
07< 20
0,1< 0,7
< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzahligkeit im Landkreis < 80%)



Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Epidemiologie - Harnblasenkrebs

Inzidenz in Niedersachsen

Mit jahrlich 1.979 Neuerkrankungen der Ménner und
645 Neuerkrankungen der Frauen tritt das Harnblasen-
karzinom bei Mannern 3,1 mal haufiger auf als bei
Frauen. Enthalten sind in diesen Fallzahlen aus Grinden
der Vergleichbarkeit mit anderen Bundeslandern neben
den invasiven Karzinomen auch oberflachliche papillare
Urothekarzinome (ICD-10 D09.0, T-Stadium Ta) sowie
Tumore mit unsicherem Verhalten (ICD-10 D41.4). Das
mittlere Erkrankungsalter liegt mit 71 Jahren (Manner)
bzw. 73 Jahren (Frauen) deutlich Gber dem fir Krebs ins-
gesamt. Die Inzidenz entspricht fur Manner mit 36,4
dem Bundesdurchschnitt, fir Frauen bleibt sie mit 9,2
aufgrund des noch unzureichenden Erfassungsgrades
von 81% etwas unter der von Deutschland. Deutsch-
landweit stieg die Inzidenz bis Mitte der 90er Jahren fur
beide Geschlechter an; seitdem geht sie bei den Man-
nern zurlick, wogegen sie bei den Frauen eher gleichblei-
bend ist. Fir Manner ist in Niedersachsen auch die Mor-
talitat seit Mitte der 1990er Jahre rticklaufig. Die relative
5-Jahres-Uberlebensrate liegt unter Einschluss der lokal
begrenzten Karzinome fur Mdnner um 75% und fur
Frauen um 70%.

Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen
Sterbefalle (gemittelt je Jahr) 363 181
Mittleres Sterbealter 76 79
Anteil an Krebs insgesamt (%) 3,2 1,8
Geschlechterverhaltnis 2:1

Mortalitatsraten (Falle/100.000)

Rohe Rate 9,3 4.4
Stdbev. BRD 87 9,6 2,9
Stdbev. Europa 6,5 2,0
Stdbev. Welt 3,9 1,2
Stdbev. Truncated 35-64 2,8 1,1
Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 0,4 0,1

Mortalitat

Risikofaktoren

Rauchen - auch Passivrauchen - ist ein wesentlicher Risiko-
faktor; die Exposition gegentiber Chemikalien (z.B. aroma-
tische Amine) gilt als risikosteigernd. Als weitere Risikofak-
toren werden Zytostatika und chronisch entztndliche
Schadigungen der Blasenschleimheit beschrieben.

Mortalitat in Niedersachsen

363 Manner und 181 Frauen sind in Niedersachsen jahr-
lich an einem Harnblasenkarzinom verstorben. Das mitt-
lere Sterbealter ist mit 76 Jahren (Manner) und 79 Jahren
(Frauen) vergleichsweise hoch. Die Mortalitat liegt mit
6,5 (Manner) und 2,0 (Frauen) im Bundesdurchschnitt.

Vergleichsraten

europastandard. Raten (Falle/100.000) Manner Frauen

Inzidenz Deutschland 2006 (ID 2010) 35,7 1,1
Inzidenz Saarland 2005-2007 21,5 5,9
Mortalitat Deutschland 2006 (kip 2010) 6,5 2,0
Mortalitat Saarland 2005-2007 6,3 1,0
250
O Manner
200 OFrauen
150
100
50 HT
o ,7ﬁ_mmﬂﬁﬂﬂ
T 2323 33T FTIFIIIBIIRIA
S WO DO OO WO WO oo ©
— o~ o~ m m < < wn mn O o ~ ~ 0

Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)

Frauen

>=137,2
124,2 <137,2
111,8<124,2
100,0<111,8
88,9 <100,0
78,4 < 889
68,6 < 78,4
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 432
29,5< 36,0
236< 295
18,4 < 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 40
07< 20
01< 07
< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Schilddrtse (ICD-10 C73)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007
Neuerkrankungsfalle (gemittelt je Jahr)
Mittleres Erkrankungsalter (Median)
Anteil an Krebs insgesamt (%)
Geschlechterverhaltnis

Inzidenzraten (Falle/100.000)
Rohe Rate

Stdbev. BRD 87

Stdbev. Europa

Stdbev. Welt

Stdbev. Truncated 35-64

Kumulative Inzidenz 0-74 J. (%)

T-Stadienverteilung (% incl. TX)
T1

T2

T3

T4

TX (unbekannt)

Histologie (%)
Plattenepithelkarzinome

Papilldre Adenokarzinome
Follikuldare Adenokarzinome
Medulldre Adenokarzinome
Sonstige Adenokarzinome
Anaplastische Karzinome

Andere spezifische Karzinome
Andere unspezifische Karzinome
Andere spezifische bosartige Tumore
Andere unspezifische bosartige Tumore

Manner

118

58

0,5
1:25

3,0
2,9
2,5
1,9
4,3

0,2

36,9
14,4
23,7

8,9
16,1

0,0
58,9
16,1

9,3

6,8

3,0

0,4

5,1

0,0

0,4

Frauen
296

52

1,6

7,3
6,9
6,4
53
10,2

0,5

46,7
16,9
21,5

2,9
12,0

0,3
69,5
13,2

7,3

4,7

2,5

0,0

2,0

0,0

0,4

Inzidenz
>=137,2

124,2 <
1M11,8<
100,0 <
88,9 <
78,4 <
68,6 <
59,5 <
51,0<
43,2 <
36,0 <
29,5<
236<
18,4 <
13,8<
99<
6,6 <
4,0 <
20<
0,7 <
0,1<

14

12 OManner
O Frauen -
10

4
2 (
0
< < <
< w ~
. =) =) =3
< wn ~

Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000)

0-14

15-19 —
45-49
55-59
65-69

20-24
25-29
30-34
35-39
60-64
75-79
80-84

85+

Zeitlicher Verlauf 1991-2007

F&lle/100.000 (europastandardisiert)

1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007
Manner Frauen
Inzidenz Niedersachsen Inzidenz Niedersachsen

Inzidenz Deutschland (RKI) Inzidenz Deutschland (RKI)
Mortalitét Niedersachsen Mortalitat Niedersachsen

Qualitatsindikatoren 2006-2007 Manner Frauen
Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %) 95,3 94,1
M/I-Index 0,2 0,1
DCO-Anteil (zusatzlich in %) 3,7 7.5
Vollzahligkeit (%) 80 93

Frauen

137,2
124,2
11,8
100,0
88,9
78,4
68,6
59,5
51,0
432
36,0
29,5
236
18,4

< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzdhligkeit im Landkreis < 80%)



Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Epidemiologie - Schilddrisenkrebs

Inzidenz in Niedersachsen

Schilddrisenkarzinome gehéren mit jahrlich 118 Neuer-
krankungsfallen bei Mannern und 296 bei Frauen zu den
eher seltenen Krebserkrankungen. Der Anteil an Krebs
insgesamt liegt fur Manner bei 0,5%, fur Frauen bei
1,6%. Die Erfassung ist fir Manner mit 80% noch unzu-
reichend, Zufallsschwankungen sind aufgrund der gerin-
gen Fallzahlen jedoch moglich. Die Inzidenz liegt fur
Manner mit 2,5 unter der von Deutschland. Frauen wei-
sen mit 6,4 trotz der hohen Vollzahligkeit eine leicht
unter dem Bundesdurchschnitt liegende Erkrankungs-
haufigkeit auf. Deutschlandweit steigen die Erkran-
kungsraten fur Frauen seit den 1980er Jahren kontinu-
ierlich an, fur Manner ist bis Mitte der 1990er Jahre ein
Anstieg zu verzeichnen, seitdem bleiben die Inzidenzra-
ten konstant. Die Mortalitdt geht dagegen fir beide
Geschlechter stetig zuriick. Die relative 5-Jahres-Uberle-
bensrate hat sich in den letzten zehn Jahren deutlich ver-
bessert. Sie liegt fur alle Schilddrisenkarzinome zusam-
men betrachtet fur Frauen um 90%, fur Manner
zwischen 77-87%.

Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen
Sterbefalle (gemittelt je Jahr) 27 31
Mittleres Sterbealter 71 75
Anteil an Krebs insgesamt (%) 0,2 0,3
Geschlechterverhaltnis 1:11

Mortalitatsraten (Falle/100.000)

Rohe Rate 0,7 0,7
Stdbev. BRD 87 0,7 0,5
Stdbev. Europa 0,5 0,4
Stdbev. Welt 0,3 0,3
Stdbev. Truncated 35-64 0,4 0,3
Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 0,0 0,0

Mortalitat

Risikofaktoren

Neben einer genetischen Disposition gelten Strumaer-
krankungen, vor allem bei unter 50-jahrigen Menschen,
und gutartige Adenome der SchilddrUse als Risikofaktor.
Die Exposition mit ionisierender Strahlung, insbesondere
im Kindesalter, wirkt risikoerhéhend. Ob Jodmangel oder
hormonale und diatetische Faktoren einen Einfluss
haben, wird diskutiert.

Mortalitat in Niedersachsen

27 Manner und 31 Frauen sind in Niedersachsen jahrlich
an einem Schilddrisenkarzinom verstorben. Die Morta-
litat entspricht fur Manner mit 0,5 dem Bundesdurch-
schnitt; fur Frauen liegt neben der Inzidenz auch die
Mortalitat mit 0,4 etwas unter der von Deutschland.

Vergleichsraten

europastandard. Raten (Falle/100.000) Manner Frauen

Inzidenz Deutschland 2006 (ID 2010) 3,4 7.5
Inzidenz Saarland 2005-2007 2,6 4.8
Mortalitat Deutschland 2006 (kip 2010) 0,5 0,6
Mortalitat Saarland 2005-2007 0,6 0,0
14 -
12 O Manner
O Frauen
10
8,
6,
4,
27 ’_‘_‘
o mﬁmﬂﬁrﬂﬂj JERINEIN
T 23 2F S FTTIIRIIIBIRI G
SHh U B LRBRsderg”™

Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)

Frauen

>=137,2
124,2 <137,2
111,8<124,2
100,0<111,8
88,9 <100,0
78,4 < 889
68,6 < 78,4
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 432
29,5< 36,0
236< 295
18,4 < 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 40
07< 20
01< 07
< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Hodgkin-Lymphom (ICD-10 C81)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen 6
Neuerkrankungsfalle (gemittelt je Jahr) 95 59 CIManner
Mittleres Erkrankungsalter (Median) 43 40 OFrauen
Anteil an Krebs insgesamt (%) 0,4 0,3
Geschlechterverhéltnis 1,6:1 4 [ M
Inzidenzraten (Falle/100.000) 3
Rohe Rate 2,4 1,5 5
Stdbev. BRD 87 2,5 1,6
Stdbev. Europa 2,3 1,5 1
Stdbev. Welt 2,1 1,5 W m
Stdbev. Truncated 35-64 2,4 1,4 0
T 233X 8T TIFIIRII B XRI A
Kumulative Inzidenz 0-74 J. (%) 0,2 0,1 S L XL I BILIBIBBRLE™
Histologie (%) Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000)
Lymphozytenreiche Form (C81.0) 10,6 6,8
Nodular-sklerosierende Form (C81.1) 34,9 45,8 Zeitlicher Verlauf 1991-2007
Gemischtzellige Form (C81.2) 28,6 20,3
Lymphozytenarme Form (C81.3) 1,1 0,8 4 Falle/100.000 (europastandardisiert)
Hodgkin-Krankheit, sonst. Typen (C81.7) 0,0 0,8
Hodgkin-Krankheit, oh.nah. Ang. (C81.9) 24,9 25,4
2 -
’I -
o+
1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007
Manner Frauen
Inzidenz Niedersachsen Inzidenz Niedersachsen
Inzidenz Deutschland (RKI) Inzidenz Deutschland (RKI)
Mortalitat Niedersachsen Mortalitat Niedersachsen
Qualitatsindikatoren 2006-2007 Manner Frauen
Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %) 93,7 93,2
M/I-Index 0,2 0,3
DCO-Anteil (zusatzlich in %) 10,0 18,6
Vollzahligkeit (%) > 95 64

Inzidenz

>=137,2
124,2 <137,2
111,8<124,2
100,0<111,8
88,9 < 100,0
78,4 < 889
68,6 < 78,4
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 432
29,5< 36,0
236< 295
18,4< 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 40
07< 20
01< 07
< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzdhligkeit im Landkreis < 80%)



Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Epidemiologie - Hodgkin-Lymphome

Inzidenz in Niedersachsen

Morbus  Hodgkin  (frher  Lymphogranulomatose
genannt) gehort mit 0,4% (Manner) bzw. 0,3% (Frauen)
aller Krebserkrankungen zu den seltenen Krebsarten. In
Niedersachsen sind jahrlich 95 Neuerkrankungen bei
Mannern und 59 Neuerkrankungen bei Frauen aufgetre-
ten. Fir Frauen ist die Vollzahligkeit der Erfassung mit
64% noch unzureichend, wobei aufgrund der geringen
Fallzahl Zufallsschwankungen zu beriicksichtigen sind.
Charakteristisch fur Hodgkin-Lymphome sind die im
Knochenmark nachweisbaren so genannten Sternberg-
Reed-Riesenzellen.

Die Erkrankung tritt zum Teil schon im Jugendalter auf,
dadurch ist das mittlere Erkrankungsalter mit etwa 43
Jahren (Manner) bzw. 40 Jahren (Frauen) sehr niedrig.
Die Inzidenz liegt fir Manner mit 2,3 und fur Frauen mit
1,5 etwas unter dem Bundesdurchschnitt. Bundesweit ist
die Inzidenz fur beide Geschlechter ricklaufig. Auch die
Mortalitat sinkt bei Ménnern und Frauen. Hodgkin-Lym-
phome weisen eine sehr gute Prognose auf; die relative
5-Jahres-Uberlebensrate liegt fir Manner und Frauen
zwischen 75-90%.

Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen
Sterbefalle (gemittelt je Jahr) 21 16
Mittleres Sterbealter 66 67
Anteil an Krebs insgesamt (%) 0,2 0,2
Geschlechterverhaltnis 1,3:1

Mortalitatsraten (Falle/100.000)

Rohe Rate 0,5 0,4
Stdbev. BRD 87 0,5 0,3
Stdbev. Europa 0,4 0,3
Stdbev. Welt 0,3 0,2
Stdbev. Truncated 35-64 0,4 0,3
Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 0,0 0,0

Mortalitat

Risikofaktoren

Die Risikofaktoren fiir das Hodgkin-Lymphom sind bisher
noch weitgehend unklar. Neben angeborenen und
erworbenen Besonderheiten des Immunsystems werden
Viren als Einflussfaktoren diskutiert.

Mortalitat in Niedersachsen

21 Manner und 16 Frauen sind jahrlich an einem Hodg-
kin-Lymphom verstorben. Das entspricht fur beide
Geschlechter einem Anteil von 0,2% aller Krebssterbe-
falle. Das mittlere Sterbealter liegt bei 66 Jahren (Man-
ner) bzw. 67 Jahren (Frauen). Die Mortalitat betragt 0,4
far Manner und 0,3 flr Frauen, die Raten liegen jeweils
nur geringfligig Uber denen von Deutschland.

Vergleichsraten

europastandard. Raten (Falle/100.000) Manner Frauen

Inzidenz Deutschland 2006 (ID 2010) 2,7 2,0
Inzidenz Saarland 2005-2007 3,4 2,3
Mortalitat Deutschland 2006 (kip 2010) 0,3 0,2
Mortalitat Saarland 2005-2007 0,7 0,0
6 .
5 | O Manner

O Frauen
4l _
3 |

85+
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70-74

1519
2024
2529
30-34
3539
40-44
45-49
75-79
80-84

Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)

Frauen

>=137,2
124,2 <137,2
111,8<124,2
100,0<111,8
88,9 <100,0
78,4 < 889
68,6 < 78,4
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 432
29,5< 36,0
236< 295
18,4 < 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 40
07< 20
01< 07
< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Kapitel 3 - Darstellung ausgewahlter Diagnosen

Non-Hodgkin-Lymphome (ICD-10 C82 - C85)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen 90
Nguerkrankungsfélle (gemitteltjg Jahr) 665 544 80 | O Manner M
Mittleres Erkrankungsalter (Median) 67 70 70 | O Frauen _
Anteil an Krebs insgesamt (%) 3,0 2,9
Geschlechterverhéltnis 1,2:1 60 1 M
50 -
Inzidenzraten (Falle/100.000) 0 4
Rohe Rate 17,0 13,4 30 |
Stdbev. BRD 87 16,2 10,8
Stdbev. Europa 13,0 8,7 20 7
Stdbev. Welt 9,3 63 10 m
Stdbev. Truncated 35-64 14,7 9,4 0 fﬁfﬁmmﬂjﬁﬂ? : :
T 2333832333332 3
Kumulative Inzidenz 0-74 J. (%) 1,1 0,7 S LU YL ITLYIBKIBBBRLE™
Lokalisation (%) Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000)
C77. Lymphknoten 35,0 35,1
€42 N Knochenmark 2514 220 7Zeitlicher Verlauf 1991-2007
C16.  Magen 5,5 7,2
C18-21. Darm 0,9 1,6 16 F4lle/100.000 (europastandardisiert)
C34.  Lunge 0,5 1,5
C44.  Haut 8,5 6,0 147
C50.  Brustdriise 0,0 1,3 121
C71.  Gehirn 1,7 1,6 10 4 _/'/
Sonstige Lokalisationen 18,1 19,6 8 -
C80.9 Unbekannte Lokalisationen 4,4 4,2 6 ——
Histologie (%) 44
Follikuldare NH-Lymphome (C82) 15,0 18,7 2 -
Diffuse NH-Lymphome (C83) 53,2 46,9 0 -_—
Periphere/kutante T-Zell-Lymphome (C84) 8.0 6,4 1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007
Sonstige/nicht nah. bez. Formen (C85) 23,7 28,0 Manner Frauen
~#- |nzidenz Niedersachsen Inzidenz Niedersachsen
= |nzidenz Deutschland (RKI) Inzidenz Deutschland (RKI)
~—— Mortalitat Niedersachsen Mortalitat Niedersachsen
Qualitatsindikatoren 2006-2007 Manner Frauen
Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %) 95,6 95,8
M/I-Index 0,5 0,5
DCO-Anteil (zusatzlich in %) 13,5 16,3
Vollzahligkeit (%) > 95 87
Manner
Inzidenz
>=137,2
124,2 <137,2
11,8 < 124,2
100,0 < 11,8
88,9 < 100,0
78,4 < 889
68,6 < 784
59,5< 68,6
51,0< 59,5
432< 51,0
36,0< 432
295< 36,0
236< 295
184< 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 66
20< 40
07< 20
0,1< 0,7
< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzahligkeit im Landkreis < 80%)
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Epidemiologie - Non-Hodgkin-Lymphome

Inzidenz in Niedersachsen

Unter Non-Hodgkin-Lymphomen (NHL) werden verschie-
dene Lymphomtypen zusammengefasst, die alle vom
lymphatischen Gewebe ausgehen. Bestimmendes Merk-
mal ist das Fehlen von Sternbergschen Riesenzellen
(Morbus Hodgkin).

In Niedersachsen sind jahrlich 665 NHL bei Mannern und
544 bei Frauen aufgetreten. Fir beide Geschlechter ist
das NHL die neunthaufigste Krebsart (Manner 3,0%,
Frauen 2,9% von Krebs insgesamt). Die Inzidenz liegt fur
Manner mit 13,0 etwas Uber der von Deutschland; far
Frauen bleibt sie mit 8,7 etwas unter dem Bundesdurch-
schnitt, was evtl. auf den etwas unter 90% liegenden
Erfassungsgrad zurtickzufihren ist. Fur Deutschland ist
zwischen 1980 und 1995 fiir beide Geschlechter ein Inzi-
denzanstieg zu verzeichnen. Nach der Jahrtausend-
wende deutet sich ein leichter Riickgang an. Die Morta-
litatsraten haben sich ahnlich dazu entwickelt; der
Anstieg ist jedoch weniger deutlich. Erschwert wird die
Interpretation des zeitlichen Verlaufs durch Anderungen
der Klassifikationskriterien und durch Abgrenzungspro-
bleme gegentber chronisch lymphatischen Leukamien.

Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen
Sterbefalle (gemittelt je Jahr) 306 267
Mittleres Sterbealter 71 75
Anteil an Krebs insgesamt (%) 2,7 2,7
Geschlechterverhaltnis 1,1:1

Mortalitatsraten (Falle/100.000)

Rohe Rate 7.8 6,6
Stdbev. BRD 87 7,8 4,6
Stdbev. Europa 5,7 3,3
Stdbev. Welt 3,7 2,2
Stdbev. Truncated 35-64 4,0 2,1
Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 0,4 0,2

Mortalitat

Die relative 5-Jahres-Uberlebensrate liegt fir Manner
zwischen 45-62% und fur Frauen zwischen 56-69%.

Risikofaktoren

Als Risikofaktoren diskutiert werden eine ungenlgende
Beanspruchung des Immunsystems schon in der Kind-
heit, virale Infektionen (z.B. Epstein-Barr-Virus, HTLV-1),
Schwermetalle, organische Losungsmittel, Herbizide,
Insektizide, Pilzvernichtungsmittel und radioaktive Strah-
lung.

Mortalitat in Niedersachsen

306 Manner und 267 Frauen sind in Niedersachsen jahr-
lich an einem Non-Hodgkin-Lymphom verstorben. Die
Mortalitat entspricht in Niedersachsen mit 5,7 fir Man-
ner und 3,3 fUr Frauen in etwa dem Bundesdurchschnitt.

Vergleichsraten

europastandard. Raten (Falle/100.000) Manner Frauen

Inzidenz Deutschland 2006 (ID 2010) 12,6 9,9
Inzidenz Saarland 2005-2007 14,3 10,0
Mortalitat Deutschland 2006 (ip 2010) 5,2 3,4
Mortalitat Saarland 2005-2007 6,6 4,0
90
80 O Manner
70 O Frauen o
60
50
40
30
20 m
10
ol m*mm%ﬁm
T 2323 F I IFTIIIIRIG
NPT

Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)

Frauen

>=137,2
124,2 <137,2
111,8<124,2
100,0<111,8
88,9 <100,0
78,4 < 889
68,6 < 78,4
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 432
29,5< 36,0
236< 295
18,4 < 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 40
07< 20
01< 07
< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Leukdmie (ICD-10 C91 - C95)

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007

Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen 60 -
Neuerkrankungsfalle (gemittelt je Jahr) 512 380 O Manner M
Mittleres Erkrankungsalter (Median) 66 69 50 - O Frauen M
Anteil an Krebs insgesamt (%) 2,3 2,0 M _
Geschlechterverhaltnis 1,3:1 40 1
Inzidenzraten (Fille/100.000) 30 -
Rohe Rate 13,1 9,3 20 |
Stdbev. BRD 87 12,4 7,6
Stdbev. Europa 10,5 6,6 10 -
Stdbev. Welt 8,2 5,4 m
Stdbev. Truncated 35-64 10,1 6,9 0 mmmmmmﬂﬁm w o S
T232383%338383823 4
Kumulative Inzidenz 0-74 J. (%) 0,9 0,5 SR AR MEL I N BB RES
Lokalisation (%) Altersspezifische Inzidenz (Falle/100.000)
C77. Lymphknoten 0,4 0,3
S oS b 9.3 Zeitlicher Verlauf 1991-2007
Sonstige/ohne ndhere Angabe 4,5 54

Félle/100.000 (europastandardisiert)

Histologie (%)

Akut lymphoblastische Leukamie (C91.0) 5,6 7,0
Chronische lymphat. Leukamie (C91.1) 38,9 34,2
Sonst. lymphat. Leukamie (C91.2 - .9) 8,0 7.9
Akute myeloische Leukamie (C92.0) 22,0 26,8
Chronische myeloische Leukamie (C92.1) 12,9 12,1
Sonst. myeloische Leukamie (C92.2 - .9) 8,0 7.2
Monozytenleukdmie (C93) 2,0 1,1 47
Sonst. Leukamieformen (C94-C95) 2,6 3,7 2

1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007

Manner Frauen

¥ |nzidenz Niedersachsen Inzidenz Niedersachsen
—*= |nzidenz Deutschland (RKI) Inzidenz Deutschland (RKI)
— Mortalitat Niedersachsen Mortalitat Niedersachsen

Qualitatsindikatoren 2006-2007 Manner
Anteil histolog. verifizierter Diagn. (HV %) 94,7
M/I-Index 0,8
DCO-Anteil (zusatzlich in %) 23,1
Vollzahligkeit (%) > 95

Manner Frauen

Inzidenz

>=137,2
124,2 <137,2
111,8<124,2
100,0<111,8
88,9 < 100,0
78,4 < 889
68,6 < 78,4
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 432
29,5< 36,0
236< 295
18,4< 23,6
138< 184
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 40
07< 20
0,1< 0,7
< 0,1

Inzidenz in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000; gepunktete Regionen: Vollzahligkeit im Landkreis < 80%)

Frauen
94,9
0,9
28,3
94
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Epidemiologie - Leukamien

Inzidenz in Niedersachsen

Leukdmien umfassen eine Gruppe von Krebserkrankun-
gen des blutbildenden und lymphatischen Systems. Je
nach betroffener Zellart und Verlaufsform werden sie
unterschiedlich klassifiziert. Die akute lymphatische Leu-
kamie (ALL) ist die haufigste bosartige Erkrankung bei
Kindern; die akute myeloische (AML) und die chronische
myeloische (CML) Leukdmie treten dagegen Uberwie-
gend bei Erwachsenen auf, die chronische lymphatische
Leukamie (CLL) vor allem bei alteren Menschen. Die
Abgrenzung zu Lymphomen ist schwierig. So wird z.B.
die CLL aufgrund neuer molekularbiologischer Erkennt-
nisse als niedrig malignes leukdmisch verlaufendes Lym-
phom klassifiziert.

An einer Leukdmie erkrankten in Niedersachsen jahrlich
512 Manner und 380 Frauen neu. Die Inzidenz ent-
spricht fir Mdnner mit 10,5 in etwa der von Deutsch-
land, fUr Frauen liegt sie mit 6,6 etwas unter dem

fig. Die relative 5-Jahres-Uberlebensrate liegt fur alle Leu-
kamien zusammen zwischen 35-50%. Fur Kinder ist die
Uberlebenswahrscheinlichkeit deutlich ginstiger.

Risikofaktoren

lonisierende Strahlung, Zytostatika und Benzol sind
sichere Risikofaktoren. Der Einfluss von Viren sowie
genetische Faktoren werden ebenso diskutiert wie die
Frage, ob ein ungenligendes Training des Immunsystems
im Kindesalter risikoerhéhend wirkt.

Mortalitat in Niedersachsen

393 Manner und 331 Frauen sind in Niedersachsen jahr-
lich an einer Leukdmie verstorben. Die Mortalitat liegt
mit 7,3 fir Ménner und 4,4 fur Frauen nur geringfiigig
Uber der von Deutschland.

Vergleichsraten

europastandard. Raten (Falle/100.000) Manner Frauen

Bundesdurchschnitt. In Deutschland stieg die Inzidenz Inzidenz Deutschland 2006 (ip 2010) 10,3 7.2
fur beide Geschlechter bis in die 1990er Jahre. Anschlie- Inzidenz Saarland 2005-2007 12,3 8,4
Bend geht sie besonders bei den Mannern zuriick. Auch Mortalitdt Deutschland 2006 (kb 2010) 6,9 4,3
die Mortalitat ist seit Anfang der 1980er Jahre riickldu- ~ Mortalitat Saarland ~ 2005-2007 7,3 5.0
Mortalitat* in Niedersachsen 2006-2007
Niedersachsen 2006-2007 Manner Frauen 120
i;i;kl)efallz (gEmlltteIt je Jahr) 333 3;21 . O Manner
| -EI’ES ter e; ter O Erauen
Anteil an Krebs insgesamt (%) 3,5 3,4 80
Geschlechterverhaltnis 1,2:1
Mortalitatsraten (Fille/100.000) 60
Rohe Rate 10,0 8,1 40
Stdbev. BRD 87 9,8 5,8
Stdbev. Europa 7,3 44 20
Stdbev. Welt 4,9 3,0
Stdbev. Truncated 35-64 4,6 3,3 0 A= T =l
T 2IRFIR/ITITIISIIRIDS
Kumulative Mortalitat 0-74 J. (%) 0,5 0,3 S IV ILIBIBLLg”
Altersspezifische Mortalitat (Falle/100.000)
Frauen
Mortalitat
>=137,2
124,2 < 137,2
111,8 < 124,2
100,0<111,8
88,9<100,0
78,4 < 88,9
68,6 < 784
59,5< 68,6
51,0< 59,5
43,2< 51,0
36,0< 43,2
29,5< 36,0
23,6 < 29,5
18,4< 23,6
13,8< 18,4
99< 138
66< 99
40< 6,6
20< 4,0
0,7< 2,0
01< 07

< 0,1

Mortalitat in Niedersachsen 2006-2007
(europastd. Rate, Falle/100.000, *Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Evaluation des Mammographie-Screenings
in Deutschland

Die Evaluation von qualitatsgesicherten Screeningpro-
grammen anhand von Krebsregisterdaten bildet einen
zunehmend wichtiger werdenden Aufgabenschwer-
punkt der Krebsregister. Die Strukturen, die zur Zeit fur
die Evaluation des Mammographie-Screenings etabliert
werden, kdnnten zuklnftig ggf. den Rahmen bilden fiir
die Evaluation weiterer Screeningprogramme.

Fur die Entdeckung von Brustkrebs-Intervallkarzinomen
- das sind die Karzinome, die bei Screeningteilnehmerin-
nen nach einem unauffalligen Mammographie-Scree-
ning auBerhalb des Screenings entdeckt werden - ist ein
Datenabgleich aller Screening-Teilnehmerinnen mit dem
Krebsregister erforderlich [52]. Die dabei identifizierten
Intervallkarzinome sind anschlieBend einer umfassenden
Qualitatssicherung zuzuftihren, im Rahmen derer auch
die diagnostischen Mammogramme mit den Screening-
mammogrammen zu vergleichen sind. Dabei soll Gber-
prift werden, ob das Karzinom schon zu einem friiheren
Zeitpunkt hatte entdeckt werden kénnen. Diese in den
EU-Leitlinien empfohlene Qualitdtssicherung [39] ist Teil
eines ‘lernenden Systems’, mit dem die Qualitat der
Befundung im Screeningprogramm standig erhoht, der
Anteil von falsch-negativen Diagnosen verringert und die
sichere Interpretation von minimalen Zeichen eines Kar-
zinoms verbessert werden soll. Diese standige Qualitats-
verbesserung ist ein wesentlicher Vorteil eines qualitats-

100% -
90% ,

TumorgroBe
50 mm|
80% - B ] W T4 (Brustwand/Haut)
70% A ET3 (> 50 mm)
60% - ET2 (21-50 mm)
. DIsS

50% 20 mm B T1x (bis 20 mm)
40% - ] OT1c(11-20 mm)
30% | o OT1b (6-10 mm)
20% 1 — 10 mm| OT1a (0-5 mm)
10% A @in-situ
0% -

Préscreening- alle Screeningfalle

gruppe 1.Runde  2.Runde

Nds. 2003-2004

Abbildung 7: T-Stadienverteilung von im Mammaogra-
phie-Screening entdeckten Brustkrebsfallen (2005-09) im
Vergleich zur Prascreeninggruppe (Nds. 2003-04, oh. TX)

gesicherten Screeningprogramms im Vergleich zur Frih-
erkennungs-Mammographie auBerhalb von Screening-
programmen. Allerdings steht ein bundesweit realisier-
bares Konzept fir die Umsetzung dieser Qualitats-
sicherung zur Zeit noch aus. In einem ersten Schritt fand
inzwischen die Anpassung der Krebsfriherkennungs-
Richtlinien an die Erfordernisse fir den Datenabgleich
statt, die gednderten Richtlinien traten am 22.01.2010 in
Kraft [27]. Die gesetzlichen Voraussetzungen fir die
erforderlichen Datenflisse sind jedoch noch zu schaffen.

Die Ergebnisse des bundesweiten Mammographie-
Screenings sind von der Kooperationsgemeinschaft
Mammographie jahrlich in einem Bericht zu veroffent-
lichen. Das EKN hat die Kooperationsgemeinschaft
Mammographie bei der Erstellung des ersten Evalua-
tionsberichts 2005-2007 wissenschaftlich beraten [26].

Langfristig ist der Effekt des Screenings auf die Brustkrebs-
mortalitdt zu evaluieren. Fir diese Endpunktevaluation
wird auf Bundesebene zur Zeit ein Konzept vorbereitet.

Brustkrebs-Tumorstadienverteilung von
Teilnehmerinnen und Nicht-Teilnehmerinnen
des Mammographie-Screenings

In Niedersachsen wurde das nach EU-Leitlinien qualitats-
gesicherte Mammographie-Screening in der Zeit von
2005-2007 eingeflihrt. Das EKN hat schon die Evaluation

100% —.
90% - s TumorgroBe
50 mm
80% - | W T4 (Brustwand/Haut)
70% ET3 (> 50 mm)
60% - ET2 (21-50 mm)
— DIS i E—
50% A 20 mmj W T1x (bis 20 mm)
20% | ] @T1c (11-20 mm)
9 OT1b (6-10 mm
30% 1 || Bis ( ‘ )
20% 11| 10mm y— | OT1mic/1a (bis 5 mm)
10% 4 —1 — 1  Bln-situ
o | I = =
Prascreening-  Teilnehmerinnen Nicht-Teil-
gruppe einer SE nehmerinnen
Nds. 2003-2004  1./2. Runde 1./2. Runde

Abbildung 8: T-Stadienverteilung von Teilnehmerinnen
einer niedersachs. Screeningeinheit (SE) im Vergleich zu
Nicht-Teilnehmerinnen und zur Prascreeninggruppe
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des Modellprojekts Mammographie-Screening Weser-
Ems von 2002-2005 begleitet [49, 50, 51]. Inzwischen
liegen erste Ergebnisse zum niedersachsenweiten Scree-
ning vor, die nachfolgend kurz vorgestellt werden.

Die Tumorstadienverteilung von 1.987 Screeningféllen
aus sechs der acht niedersachsischen Screeningeinheiten
wurde verglichen mit einer Prascreeninggruppe (50-69-
jahrige Frauen, Nds. 2003-2004). Die T-Stadienverteilung
zeigt erwartungsgemadB einen deutlichen Anstieg des
Anteils von In-situ-Karzinomen und kleinen Tumoren bis
20mm GroéBe in der Screeninggruppe von vorher 56%
auf 82% (siehe Abbildung 7). Dabei sind kaum Unter-
schiede zwischen der ersten und der zweiten Screening-
runde zu beobachten. Der Anteil von ‘Overdiagnosis’ ist
zur Zeit noch nicht evaluierbar.

Erstmals sind anhand der Krebsregisterdaten nun auch
Vergleichsanalysen  zwischen  Teilnehmerinnen und
Nicht-Teilnehmerinnen des Mammographie-Screenings
maoglich. Diese beziehen sich auf eine Screeningeinheit
(SE), aus der dem EKN alle dort entdeckten Screening-
falle vorliegen (n = 784). Als Nicht-Teilnehmerinnen wer-
den alle 50-69-jahrigen Frauen definiert, die in der glei-
chen Region wohnen und deren Brustkrebs im gleichen
Zeitraum auBerhalb des Screenings entdeckt wurde.

Die Gruppe der Nicht-Teilnehmerinnen weist eine deut-
lich unglinstigere T-Stadienverteilung auf - sie ist mit der
Prascreeninggruppe vergleichbar (siehe Abbildung 8).
Bemerkenswert ist, dass auch bei den Nicht-Teilnehme-
rinnen ein hoher Anteil von In-situ-Karzinomen und sehr
kleinen Tumoren bis 10mm GréBe diagnostiziert wurde.
Diese sind haufig nicht tastbar und werden i.d.R. durch
eine Mammographie entdeckt. Die Ergebnisse weisen
darauf hin, dass auch in der Gruppe der Nicht-Teilneh-
merinnen haufig eine Friherkennungs-Mammographie
auBerhalb des Screenings durchgefihrt wird. Dartber
hinaus ist auch im kurativen Bereich ein Qualitatsanstieg
der Befundung anzunehmen, so dass kleinere Tumoren
vermutlich auch dort friihzeitiger entdeckt werden. Die
Ergebnisse wurden auf dem 29. Deutschen Krebskon-
gress 2010 in Berlin vorgestellt [48].

Soziodkonomische und demographische
Indikatoren und Krebsmortalitat: Eine
Okologische Untersuchung

Studien zeigen, dass soziodkonomisch besser gestellte
Menschen gestinder sind. Determinanten dieses Gra-

Mortalitatsrate
[ 260

| | 256
251
— 247

] 243

— 238

234

229

225

Abbildung 9: Regionale Unterschiede der Krebsmortali-
tat in den Jahren 1995-2007 (altersstd. Rate/100.000,
Stdbev BRD87)

dienten reichen von Einkommen und Arbeitslosigkeit
Uber Bildungsstatus bis hin zur beruflichen Position. In
Deutschland sind anders als in Skandinavien aufgrund
von Datenschutzbestimmungen Verknipfungen zwi-
schen Krebsregisterdaten und individuellen Angaben
anderer Datenhalter meist nicht moglich. Das Krebsregis-
ter hat daher auf 6kologischer Ebene untersucht, ob eine
Korrelation zwischen soziookonomischen und demogra-
phischen Indikatoren und der Krebsmortalitatsrate
besteht, mit der sich die regionalen Unterschiede der
Krebsmortalitat, die in Abbildung 9 fur den Zeitraum
1995-2007 dargestellt sind, zum Teil erklaren lassen.

Unter Nutzung von Daten des Landesbetriebs fur Statis-
tik und Kommunikationstechnologie Niedersachsen
(LSKN) wurde unter Ausschluss der Region Hannover flr
45 Kreise (1995-2007) eine bivariate Korrelationsanalyse
(Spearman rs) zwischen der altersstandardisierten Morta-
litatsrate von Krebs insgesamt und 11 Einflussvariablen
durchgefthrt. Die 11 Einflussvariablen umfassen:

Arbeitslosenquote
Bevolkerungsdichte
Bevolkerungsveranderung
Bruttoinlandsprodukt
Beschaftigte (am Wohnort)
Bundestagswahlbeteiligung
hochqualifizierte Beschaftigte
Krankenhausbetten
Schuldenstand des Kreises
Sozialhilfe-Empfanger
verflighares Einkommen
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& verflighares Enkommen (Rang) & Wahlbeteiligung % Rang) & hochq. Beschiftigte % (Rang) & Arbeitdosenguote % (Rang) Beschiftigte am Wohnort % (Rang)

Abbildung 10a, b, ¢, d, e: Streudiagramme der Korrelation der soziobkonomischen und demographischen Indikato-
ren, die einen signifikanten Zusammenhang zur Krebsmortalitdt zeigen
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Die Ergebnisse sind in den Abbildungen 10a, b, ¢, d, e
dargestellt. Die starkste signifikante Korrelation besteht
zwischen verfigbarem Einkommen und Krebsmortali-
tatsrate (Abb. 10a: rs = - 53). Die Bundestagswahlbetei-
ligung (Abb. 10b: rs = - 38), hochqualifizierte Beschaf-
tigte (Abb. 10c: rs = - 32), Arbeitslosenquote (Abb. 10d:
rs = 31), sowie Beschaftigte am Wohnort (Abb. 10e:
rs = - 30) zeigen etwas schwachere Zusammenhange, die
aber dennoch statistisch signifikant sind.

Im Rahmen der Qualitatssicherung der Versorgung
kommt der Messung der Ergebnisqualitat immer gréBere
Bedeutung zu. Wenn regionale soziobkonomische Ver-
haltnisse prognostische Bedeutung haben, sind diese
ggf. bei vergleichenden Uberlebenszeitanalysen von
Behandlungseinrichtungen zu beriicksichtigen. Trotz der
methodischen Einschrankungen dieser Untersuchung
wird das EKN die Nutzungsmaoglichkeiten soziodkonomi-
scher Daten fir diese Fragestellung in weiteren multiva-
riaten Analysen prifen. Diese Untersuchung ist ein erster
Einstieg in die Thematik. Auf dem 29. Deutschen Krebs-
kongress 2010 in Berlin wurden diese Auswertungen
erstmals vorgestellt [44].

Uberlebenszeitanalysen von Brustkrebs-
patientinnen im Bezirk Weser-Ems

Im Rahmen der Qualitatssicherung der Versorgung
kommt der Messung der Ergebnisqualitat (z.B. Uberle-
ben von Krebspatienten) immer gréBere Bedeutung zu.
In bestimmten Gebieten in Niedersachsen ist die Daten-
lage des EKN fur einzelne Diagnosen bereits ausreichend,
um erste Auswertungen zu absoluten und relativen
Uberlebensraten durchzufithren. Dieses gilt z.B. fur
Brustkrebs im Bezirk Weser-Ems. Entsprechend dem Stu-
fenaufbau des EKN begann die flachendeckende Erfas-
sung von Krebsneuerkrankungen hier im Jahr 2000. Seit
2001 liegt der Erfassungsgrad von Brustkrebsneuerkran-
kungen im Bezirk Weser-Ems bei Gber 95% der erwarte-
ten Félle.
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——Stadium IlIC (n=315)
——Stadium IV (n=496)

40%

30% 1

10% 4+

0%

0 : 2 3 4 5 6
Jahre nach Erstdiagnose
Abbildung 11: Relative Uberlebensraten fir Brustkrebs

nach Tumorstadien (ICD-10 C50, Diagnosejahre 2001-
2006, Bezirk Weser-Ems; UICC-Stadien nach [56])

Fir den Bezirk Weser-Ems wurden mit dem finnischen
Softwareprogramm SURV-4 [46] Uberlebenszeitanalysen
fir 740 In-situ-Karzinome der Brust und 10.299 invasive
Mammakarzinome durchgefihrt, die in den Diagnose-
jahren 2001-2006 an das EKN gemeldet wurden. Von
diesen verstarben bis Ende 2006 1.476 Frauen.

Die relative 5-Jahres-Uberlebensrate fiir invasiven Brust-
krebs betrdgt im Bezirk Weser-Ems 84 % (Saarland: 81%,
Bremen: 87%, Finnland: 89%). Frauen im Alter von 50-
59 Jahren zeigen mit Uber 87% die hochste relative 5-
Jahres-Uberlebensrate.

Die relativen 5-Jahres-Uberlebensraten, differenziert nach
UICC-Stadium (ohne unbekannte Stadien), sind in Abbil-
dung 11 dargestellt. ErwartungsgemaB ist die relative 5-
Jahres-Uberlebensrate bei Tumoren, die erst im Spatsta-
dium entdeckt wurden (UICC-Stadium V) mit ca. 26%
sehr unguinstig (Tumorregister Minchen: 25% [47]).

Qualitatssicherung der Versorgung in
onkologischen Zentren anhand von
Krebsregisterdaten

Seit dem Jahr 2009 findet im EKN ein Pilotprojekt statt
zur koordinierten Erhebung von Langzeit-Follow-up-
Daten flur Patientinnen mit einem Mammakarzinom.
Kooperationspartner sind neben dem EKN verschiedene
niedersachsische Brustzentren und die Kassenarztliche
Vereinigung Niedersachsen (KVN). Hintergrund des Pro-
jektes ist, dass Brustzentren, die von der Deutschen
Krebsgesellschaft und der Deutschen Gesellschaft fur
Senologie Uber OnkoZert (8) =zertifiziert/rezertifiziert
werden wollen, den Life- und Erkrankungsstatus ihrer
Patientinnen Uber einen Zeitraum von zehn Jahren nach-
zuverfolgen haben. Daflir konnen die im EKN vorhande-
nen Daten genutzt werden, so dass es nicht mehr not-
wendig ist, dass jede Einrichtung fur sich alleine
recherchiert, um fUr die eigenen Patientinnen Follow-up-
Daten zu erlangen. Voraussetzung fir diese Kooperation
ist, dass die Brustkrebsfalle an das EKN gemeldet werden
und die Einwilligung der Frauen fir das Follow-up in den
Brustzentren vorliegt [22].

Rauchverhalten und Lungenkrebsmortalitat
bei Frauen

Lungenkrebs ist bei Frauen in Deutschland die dritthdu-
figste Krebstodesursache. In den USA wurde Lungen-
krebs bereits zur haufigsten Krebstodesursache und war
2004 bei Frauen erstmals fir mehr Sterbefalle verant-
wortlich als fur Brust- und Darmkrebs zusammen. Auch
in Deutschland zeigen sich seit Jahren ansteigende
Trends. Wie die Diskussion um das Nichtraucherschutz-
gesetz zeigte, scheint es in Deutschland dennoch
schwierig zu sein, PraventionsmaBnahmen konsequent
umzusetzen. Eine deutliche Zunahme an Lungenkrebs-
sterbefdllen bei Frauen ist zu erwarten.
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Das EKN hat eine Prognose fur die Lungenkrebsmorta-
litat bei Frauen in Deutschland erstellt. Fir die Analyse
der altersspezifischen Mortalitatstrends wurden Daten
des Statistischen Bundesamtes, der WHO und der OECD
herangezogen [35, 45, 55]. Lag 1995 in Deutschland die
Anzahl der Sterbefélle bei Frauen durch Darmkrebs (ICD-
10 C18-C21; ca. 17.000 Krebssterbefélle) mehr als dop-
pelt so hoch als bei Lungenkrebs (ICD-10 C33-C34; ca.
8.000 Krebssterbefalle), so wird bei Anhalten der Trends
der Sterbefalle der letzten 12 Jahre voraussichtlich im
aktuellen Sterbejahr 2009 die Anzahl der Lungenkrebs-
sterbefdlle bei Frauen denen der Anzahl durch Darm-
krebs entsprechen (beide etwa 12.500). In 10 Jahren
(2018) ist damit zu rechnen, dass Lungenkrebs mit ca.
16.000 Sterbefallen pro Jahr auch in Deutschland vor
Brustkrebs die haufigste Krebstodesursache bei Frauen
sein wird.

Raucherinnenpravalenz

Aufgrund fortdauernder Kohorteneffekte wird sich ein
weiterer Anstieg der Lungenkrebsmortalitat bei Frauen
nicht mehr verhindern lassen. Anhand der Entwicklung
in den USA zeigte sich, dass noch 20 Jahre nach Sinken
der Raucherinnenpréavalenz die Anzahl an Krebssterbe-
fallen zunimmt. Dennoch ware eine primare Pravention
der wichtigste Ansatz, Krebstodesfalle in Deutschland zu
verhindern.

Die Europakarte (siehe Abbildung 12) zeigt, dass
Deutschland im Jahr 2004 europaweit den hochsten
Anteil von Raucherinnen aufweist.

10,3-10,5 %
[ 105-17.8 %
[17,8-210%
B 21,0-26,7 %
B 26,7-339%

keine Daten

Source: WHO-HFA, 2007

Abbildung 12: Anteil von Raucherinnen in den EU-Lan-
dern im Jahr 2004 (Frauen ab 15 Jahren, tagl. Tabakkon-
sum) [www.euhpix.org/object_map/031n27423.html]

Dieser auf hohem Niveau liegende Anteil der Raucherin-
nen hat sich in der Zeit von 1994-2005 nicht verandert.
Bei weiblichen Jugendlichen ist der Anteil von Raucherin-
nen im EU-Vergleich sogar Uberdurchschnittlich ange-
stiegen (siehe Abbildung 13). Daher ist zu befiirchten,
dass Deutschland in einigen Jahren bei der Lungenkrebs-
mortalitat bei Frauen einen Spitzenrang in Europa ein-
nehmen wird.

rauchende Frauen (%)
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< 20% >
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rauchende weibliche Jugendliche (%)

Deutschland EU

< 30% >

< 20% >

< 10% >

94-98 99-01 02-05 94-98 99-01 02-05

Abbildung 13: Anteil von Raucherinnen unter den Frauen
und weiblichen Jugendlichen, Vergleich Deutschland - EU
(25 EU-Lander, 1994-1998, 1999-2001, 2002-2005
[http://data.euro.who.int/tobacco/]

Das Ziel einer rauchfreien Gesellschaft muss daher ein
vordringliches Anliegen der Politik bleiben bzw. werden.
Diese Untersuchung wurde auf der 4. Jahrestagung der
Deutschen Gesellschaft fur Epidemiologie 2009 in Min-
ster vorgestellt [20].

Gesundheitsindikatoren auf Landkreisebene
fur die regionalen Gesundheitsamter

Rechtzeitig zum Internationalen Weltkrebstag, der
jeweils im Februar des Jahres eine spezifische Krebser-
krankung in den Mittelpunkt einer Krebsinformations-
woche stellt, erhalten alle regionalen Gesundheitsémter
vom EKN eine Auswertung von Gesundheitsindikatoren
far den jeweiligen Landkreis bzw. fir die kreisfreie Stadt.

Inhalt der Auswertung sind Informationen Uber die
Anzahl der regional aufgetretenen Krebsneuerkrankun-
gen, die Verteilung Uber die Altersklassen sowie die Neu-
erkrankungsrate, bezogen auf 100.000 Einwohner.
Zusatzlich beinhaltet die Auswertung detaillierte Anga-
ben zu den Krebsdiagnosen, die haufiger auftreten oder
die eine hohe Relevanz fur PraventionsmalB3nahmen
haben. Zum Vergleich erhalten die Gesundheitsamter die
Angaben fir Niedersachsen.

Mit den regionalen Gesundheitsindikatoren sollen den
Gesundheitsamtern Basisdaten zum Krebsgeschehen in
ihrem Landkreis zur Verfligung gestellt werden, die sie
u.a. fur Presseinformationen anlasslich des Weltkrebsta-
ges nutzen kénnen.
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Projekt zur Validierung der Vergleichbarkeit
und Qualitdt der Mortalitats- und
Migrationserfassung

Die Ergebnisse von Uberlebenszeitanalysen kénnen von
Unterschieden in der Qualitat der Mortalitats- und Migra-
tionserfassung der Landeskrebsregister stark beeinflusst
werden, was die Vergleichbarkeit von regionalen Uberle-
bensraten onkologischer Patientinnen und Patienten
deutlich erschwert. So kann eine Untererfassung von Ster-
befallen in den Krebsregistern dazu fiihren, dass die Uber-
lebensraten glnstiger erscheinen als sie tatsachlich sind.

Mit dem Ziel, Aussagen Uber die Datenqualitdt zum in
den Landeskrebsregistern dokumentierten Vitalstatus
und zum Migrations-Follow-up zu erhalten, fuhrt die
GEKID-Arbeitsgruppe  ‘Uberlebenszeitanalysen’  unter
der Federfihrung des Hamburgischen Krebsregisters ein
Projekt zu dieser Fragestellung durch. 10 Landeskrebsre-
gister beteiligen sich an diesem Projekt. Das EKN fuhrt im
Rahmen des Projektes fir Patientinnen und Patienten,
die funf Jahre nach Diagnose einer ausgewahlten Krebs-
erkrankung als ‘vermeintlich lebend’ im Krebsregister
dokumentiert sind, eine aktive Nachrecherche des Vital-
status in den Einwohnermeldedmtern durch. Zum
Patientenkollektiv gehéren Menschen mit Pankreaskarzi-
nom oder fernmetastasiertem Lungenkarzinom; fur
beide Entitdaten ist von einer sehr schlechten Prognose
auszugehen. Dariber hinaus erfolgt fur alle an Krebs
erkrankten Menschen mit einem Diagnosealter von tber
90 Jahren, die im Krebsregister als ‘vermeintlich lebend’
ausgewiesen sind, eine Uberpriifung des Vitalstatus. Aus
den Fehlerraten, die sich aus der Nachrecherche erge-
ben, sollen ggf. Vorschlage fur Verbesserungen abgelei-
tet werden. Das Projekt wird vom BMG geférdert.

Untersuchung zur Parapsoriasis en plaque -
Initiales Stadium der Mucosis fungoides
oder Erkrankung unsicheren Verhaltens?

Auffalligkeiten in den zeitlichen Verldufen von Krebser-
krankungen und deren Vorstufen sind zunehmend
Gegenstand von speziellen Auswertungen im nieder-
sachsischen Krebsregister. So zeigte die Inzidenz von
Mycosis fungoides (ICD-10 (C84.0, Histologiecode
M-9700/3), die zu den primdr kutanen T-Zell-Lympho-
men gehort, von 2003-2006 einen deutlichen Inzidenz-
anstieg, der auch Uber den Vergleichswerten anderer
Bundeslander lag. Die Frage, ob es sich um einen echten
Inzidenzanstieg handelt oder ob dieser auf einer veran-
derten Einschatzung von Dermato-Histologen bezilglich
der Parapsoriasis en plaque (ICD-10 L41.3, L41.4) als
initiales Stadium der Mycosis fungoides beruhen kénnte,
konnte in Gesprachen mit Klinikern nicht abschlieBend
geklart werden. Das Thema wurde - verbunden mit Vor-
schlagen zur Anderung der ICD-0O-3 - auf der 9. Tumor-
dokumentationstagung 2009 in Jena vorgestellt und
diskutiert [21].

Anfragen zu vermeintlichen
Krebshdaufungen in einzelnen Gemeinden

Anfragen zu vermeintlichen Krebshdaufungen in einzel-
nen Gemeinden geht das Krebsregister in enger
Zusammenarbeit mit den Gesundheitsamtern vor Ort
und dem Niedersachsischen Landesgesundheitsamt
(NLGA) nach. Mit einer Information Uber die erwarteten
Fallzahlen kénnen Angste in der Bevolkerung haufig
frihzeitig abgebaut werden. In den Einzelfdllen, in
denen sich Auffalligkeiten abzeichnen und dartber hin-
aus eine potentielle Expositionsquelle vorhanden ist,
werden weitergehende Untersuchungen initiiert.

Weitere Projekte und Datennutzungen

Aufgrund seiner flachendeckenden hohen Vollzéhligkeit
ist das EKN inzwischen ein vom RKI| anerkanntes Refe-
renzregister. Damit gehen die Daten des EKN in die
Schatzungen der Krebsinzidenz fir Deutschland ein.
Auch von externen Forschungseinrichtungen erhalt das
EKN zunehmend Datenanfragen. Jede Datennutzung
erhoht dabei die Qualitat des Krebsregister-Datenbestan-
des, da vor jeder Datenlbermittlung eine zusatzliche
Qualitatssicherung der angefragten Daten erfolgt.

Neben den schon ausfuhrlicher beschriebenen Projekten
erfolgte eine externe Datennutzung im vergangenen
Jahr u.a. fur eine Fall-Kontroll-Studie zum Hodenkarzi-
nom im Bezirk Weser-Ems, flr spezielle Forschungspro-
jekte zu Hoden-, Nieren- und Brustkrebs sowie fir
Bedarfsanalysen zu einzelnen Krebsarten. Vermehrt
gehen auch Anfragen von meldenden Einrichtungen
zum Vitalstatus des eigenen Patientenkollektivs ein.

Das EKN beteiligt sich an einer Studie des NLGA zur
Langzeitbeobachtung der Krebshaufigkeit in der Bevol-
kerung der Gemeinde Bad Munder, in der nach einem
Eisenbahnunfall im September 2002 der als kanzerogen
eingestufte Stoff Epychlorhydrin freigesetzt worden war.

Fur die Schatzung der Krebsinzidenz in Deutschland
durch das Robert Koch-Institut (RKI) Gbermittelt das EKN
entsprechend dem am 18.08.2009 in Kraft getretenen
Bundeskrebsregisterdatengesetz jahrlich die pseudony-
misierten Daten an das RKI. Zusatzlich beteiligt sich das
EKN an einem Projekt des RKI, in dem mittels eines lan-
derlibergreifenden Abgleichs Patientinnen ermittelt wer-
den sollen, die z.B. aufgrund eines Umzugs in verschie-
denen Landeskrebsregistern gleichzeitig dokumentiert
sind.

Die Deutschen Krebsregister sind in der Gesellschaft epi-
demiologischer Krebsregister in Deutschland (GEKID
e.V.) organisiert [11]. Mit dem Ziel, bundesweit eine
methodische Einheitlichkeit zu erlangen, hat die GEKID
im Jahr 2008 ein Krebsregistermanual veréffentlicht [17],
in dem die unter Mitarbeit aller Krebsregister entwickel-
ten inhaltlichen Standards definiert wurden.



60

Kapitel 4 - Projekte und Ausblick

Gemeinsam mit dem RKI hat die GEKID im Februar 2010
die 7. Auflage der Broschiire ‘Krebs in Deutschland’ her-
ausgegeben [28].

Meldungen von Patienten aus anderen Bundesldndern
werden vom EKN regelméaBig an die jeweiligen Landes-
krebsregister weitergeleitet. Dieser Vorgang konnte
durch Implementierung einer neuen Schnittstelle im letz-
ten Jahr weiter automatisiert werden. Auch das EKN
erhalt aus den meisten anderen Bundeslandern Meldun-
gen zu niedersachsischen Patienten. In einigen Bundes-
landern stehen dieser unbedingt notwendigen Mel-
dungsweiterleitung z.Z. jedoch noch landesgesetzliche
Regelungen entgegen.

Nationaler Krebsplan

Die qualitativ hochwertige Versorgung von an Krebs
Erkrankten ist eine wachsende Herausforderung fir das
deutsche Gesundheitssystem. Trotz der Fortschritte in
der Krebsbekampfung bestehen noch Verbesserungspo-
tenziale. Im Jahr 2008 hat das Bundesministerium fir
Gesundheit (BMG) daher gemeinsam mit der Deutschen
Krebsgesellschaft, der Deutschen Krebshilfe und der
Arbeitsgemeinschaft Deutscher Tumorzentren einen
Nationalen Krebsplan initiiert, in dem die Aktivitaten aller
an der Krebsbekampfung Beteiligten aufeinander abge-
stimmt und zielorientierte Vorgehensweisen forciert wer-
den sollen [34]. Uber 100 Experten erarbeiten in einer
ersten Phase des Nationalen Krebsplans Empfehlungen
zu 13 Zielen aus folgenden vier Handlungsfeldern:

* Weiterentwicklung der Krebsfriherkennung,

* Weiterentwicklung der onkologischen
Versorgungsstrukturen und der Qualitatssicherung,

* Sicherstellung einer effizienten onkologischen
Behandlung,

* Starkung der Patientenorientierung/Patienten-
information.

Das dem Handlungsfeld 1 ‘Weiterentwicklung der Krebs-
friherkennung’ zugeordnete Ziel 3 ‘Evaluation der
Krebsfriiherkennungsprogramme’ ist eng verknlpft

¥ FKN Registerstelle » Datenbankabfrage - Mozilla Firefox

mit den Landeskrebsregistern. Neben der Gesellschaft
epidemiologischer Krebsregister in Deutschland ist auch
das Niedersachsische Krebsregister an der Entwicklung
der Empfehlungen des Nationalen Krebsplans beteiligt.

Da in Screeningprogrammen Uberwiegend Gesunde
untersucht werden, sind hohe Anforderungen an den
Nutzen eines Screeningprogramms zu stellen; dieser
sollte sich in der Regel in einer Mortalitadtssenkung zei-
gen. Auch die mit jeder medizinischen Untersuchung
einhergehenden Risiken sind transparent darzustellen,
um potentiellen Teilnehmerlnnen eine informierte Ent-
scheidung fur oder gegen die Teilnahme an einem Scree-
ningprogramm zu erméglichen. Die in den Krebsregis-
tern vorgehaltenen Daten sind idealerweise fir die
Evaluation von Nutzen und Schaden der Krebsfriherken-
nungsprogramme heranzuziehen. Fir das Mammogra-
phie-Screening soll diese Evaluation erstmals bundesweit
umgesetzt werden, sobald die gesetzlichen Voraus-
setzungen daflr geschaffen sind (siehe Seite 55).

Die Vertreterlnnen der Krebsregister setzen sich im Natio-
nalen Krebsplan dafur ein, dass auch weitere gesetzliche
Krebsfriherkennungsuntersuchungen (KFU fir Zervix-
karzinom, Darmkrebs, Hautkrebs) unter qualitats-
gesicherten Bedingungen entsprechend ggf. vorhande-
ner EU-Leitlinien durchgefthrt und unter Einbindung der
epidemiologischen Landeskrebsregister evaluiert wer-
den. Die Voraussetzungen hierflrr, u.a. ein systemati-
sches Einladungswesen und eine zentrale Dokumenta-
tion der Screeningergebnisse, missen im Vorfeld jedoch
vom BMG und von den Tragern der MaBnahmen
geschaffen werden.

Internetseite mit interaktiver Datenbank

Auf der Internetseite des EKN stehen die Angaben zur
Haufigkeit aller Krebsarten fur die Jahre 2003-2007 in
einem anwenderfreundlichen Datenbanktool zur Verfu-
gung (siehe Abbildung 14). Weitere Veroffentlichun-
gen des EKN sowie alle bisher erschienenen Jahresbe-
richte sind ebenfalls Gber die Internetseite verfiigbar.

A rste Schree B Aeuelle Nachrichten

] Emstieg

Epidemiologisches
Krebsregister
Niedersachsen

Registerstelle

] EX-Registerstelle » Datenbanka...

Krebsregister Datenbank Abfrage

nach 1CD-10:

Altersgruppe: | von

Geschlecht: | [ mannlich v

Diagnasejahr: | von [2003 ] bis [2004 ¥

Aggregation: | uber [1 v/ Jahre

(o

Indikator: || Fallzahlen aufgeschlis:

Abfrage Starten

Abbildung 14: Interaktive Internet-Datenbank mit Angaben zur Krebshaufigkeit fir alle Krebsdiagnosen
(www.krebsregister-niedersachsen.de =» Registerstelle = Datenbank)
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In diesem Jahresbericht werden die regionalen Haufig-
keiten von Krebsneuerkrankungen wie auch von Krebs-
sterbefallen in Niedersachsen fur die Jahre 2006-2007
dargestellt, und zwar bezogen jeweils auf den Wohnort
zum Zeitpunkt der erstmaligen Diagnosestellung (Inzi-
denz) bzw. zum Todeseintritt (Mortalitat). Sofern eine
Person im Laufe ihres Lebens von verschiedenen Tumo-
ren betroffen ist, kann sie Uber die Darstellung der ein-
zelnen Tumorinzidenzen mehrfach in die Berichtsaus-
wertungen eingehen.

Alle Auswertungen werden mit dem von OFFIS entwi-
ckelten Statistiksoftwareprogramm CARESS 6.1 vorge-
nommen [33, 40]. Die im Bericht verwendeten epide-
miologischen MaBzahlen werden nachfolgend erlau-
tert.

Epidemiologische MaBzahlen

Absolute Fallzahlen

Die absolute Anzahl von Krebsneuerkrankungen (Stand
Oktober 2009) bzw. Krebssterbefallen bildet die Grund-
lage fur die Berechnung aller epidemiologischen Maf-
zahlen. Fur sich alleine gesehen haben diese absoluten
Fallzahlen jedoch nur eine sehr eingeschrankte Aussage-
kraft, da die zugrunde liegende Bevolkerung und deren
Altersstruktur unbertcksichtigt bleibt. So erkranken z.B.
in dinn besiedelten Regionen rein zahlenmaBig weniger
Personen als in bevolkerungsreichen. Daher missen die
absoluten Fallzahlen auf die jeweilige Bevdlkerung bezo-
gen werden (‘rohe Raten’), um Uberhaupt sinnvolle
regionale Vergleiche durchfiihren zu kénnen.

Rohe Inzidenz- und Mortalitatsraten

Mit der rohen Inzidenzrate wird die beobachtete Anzahl
aller Krebsneuerkrankungen pro 100.000 der Bezugsbe-
volkerung einer Region in einem bestimmten Zeitraum,
im Bericht i.d.R. einem Kalenderjahr, angegeben.

E; Rohe Inzidenzrate im Zeitraum |
N; Neuerkrankungen im Zeitraum |

B; Durchschnittliche Wohnbevélkerung im Zeitraum |

Unterschiedliche Altersverteilungen werden bei der
rohen Inzidenzrate nicht berlcksichtigt. So ist die rohe
Inzidenzrate in einer Region mit einem hohen Anteil alter
Menschen im Vergleich zu einer Region mit einer eher
jungeren Population schon allein aufgrund der unter-
schiedlichen Altersstruktur hoéher. Gleiches gilt fur die
rohe Mortalitatsrate hinsichtlich der Krebssterbefalle.
Daher sollte bei einem regionalen Vergleich auch die
Altersverteilung der zugrunde liegenden Bevédlkerung
bertcksichtigt werden, etwa durch die Darstellung
von ‘altersspezifischen’ oder ‘altersstandardisierten
Raten’.

Altersspezifische Raten

Die altersspezifische Inzidenzrate beschreibt die Neuer-
krankungsrate fur eine bestimmte Altersklasse. Sie wird
gebildet aus der Anzahl von Krebsneuerkrankungen
in einer Altersklasse und der durchschnittlichen Bevol-
kerung der jeweiligen Altersklasse, wobei die Ergebnisse
pro 100.000 der Bezugsbevélkerung angegeben wer-
den. Gleiches gilt fur die altersspezifischen Mortalitats-
raten hinsichtlich der Krebssterbefalle in einer Alters-
klasse. Die Auswertungen werden im Allgemeinen fur
zusammengefasste 5-Jahres-Altersklassen vorgenom-
men.

A Altersspezifische Inzidenzrate der Altersklasse i im Zeitraum |
N; Neuerkrankte Personen der Altersklasse i im Zeitraum |

Bj Durchschnittliche Gesamtbevélkerung der Altersklasse i im
Zeitraum j

Altersspezifische Raten enthalten die detailliertesten
Informationen, z.B. fUr altersspezifische Analysen und
Planungen im Gesundheitswesen, da sie die tatsachliche
Krebshaufigkeit in einer Region wiedergeben. Ein
umfassender Vergleich zweier Bevolkerungsgruppen
mit unterschiedlicher Altersstruktur anhand von alters-
spezifischen Raten ist jedoch sehr aufwandig und fur
einen Gesamtuberblick zu unUbersichtlich. Der Ver-
gleich des Krankheitsgeschehens in Bevélkerungen mit
verschiedener Altersstruktur anhand einer einzigen
MaBzahl setzt die Berechnung von ‘altersstandardisier-
ten Raten' voraus.
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Altersstandardisierte Raten

Die Berechnung von altersstandardisierten Inzidenzraten
bzw. altersstandardisierten Mortalitdtsraten erfolgt
mittels der direkten Altersstandardisierung. Diese wird
vorgenommen, um Vergleiche von verschiedenen Regio-
nen oder von unterschiedlichen Diagnosejahren durch-
zufthren, auch wenn sich die Altersstruktur der zu ver-
gleichenden Bevodlkerung unterscheidet. Bei der
Berechnung von altersstandardisierten Raten werden die
vorher genannten altersspezifischen Raten mit den
Anteilswerten der jeweiligen Bevodlkerungsgruppen in
der vorgegebenen Standardbevélkerung gewichtet. Die
altersstandardisierte Rate beschreibt dann, welche Rate
vorliegen wirde (auf 100.000 Personen bezogen), wenn
die Altersstruktur der beobachteten Bevolkerung derje-
nigen der Standardbevodlkerung entsprochen hatte.

18
YA+ G
i=1

i=1

D; Direkt standardisierte Rate im Zeitraum |
A; Altersspezifische Inzidenzrate der Altersklasse i im Zeitraum j
G; Angehorige der Altersklasse i in der Standardbevélkerung

Nachteil der altersstandardisierten Rate ist, dass sie,
anders als die rohe Rate, keinen direkten Bezug zur tat-
sachlichen Krebshaufigkeit in der betroffenen Region
mehr hat.

Standardbevolkerung (Stdbev.)

National und international kommen fir die Altersstan-
dardisierung unterschiedliche Standardbevélkerungen
zur Anwendung (siehe Tabelle 2). Die Krebshaufigkeit
unterschiedlicher Regionen lasst sich immer dann

Tabelle 2: Altersstruktur der Standardpopulationen

Altersklassen. BRD 87  Europa Welt Truncated
0-4 4.887 8.000 12.000 -
5-9 4.796 7.000/ 10.000 -

10-14 4.894 7.000 9.000 -
15-19 7.189 7.000 9.000 -
20-24 8.721 7.000 8.000 -
25-29 8.044 7.000 8.000 -
30-34 7.062 7.000 6.000 -
35-39 6.886 7.000 6.000 6.000
40-44 6.161 7.000 6.000 6.000
45-49 8.043 7.000 6.000 6.000
50-54 6.654 7.000 5.000 5.000
55-59 5.920 6.000 4.000 4.000
60-64 5.438 5.000 4.000 4.000
65-69 4.338 4.000 3.000 -
70-74 3.801 3.000 2.000 -
75-79 3.646 2.000 1.000 -
80-84 2.251 1.000 500 -
85+ 1.269 1.000 500 -
gesamt, 100.000 100.000 100.000 31.000

anhand von altersstandardisierten Raten vergleichen,
wenn fir die Altersstandardisierung der Vergleichs-
gruppe die gleiche Standardbevoélkerung herangezogen
wird. In diesem Bericht werden in Kapitel 3 fir Krebs ins-
gesamt und fur die ausgewahlten Diagnosen die alters-
standardisierten Raten fur die Standardbevélkerung
BRD87, Europa, Welt und Truncated (35-64 Jahre) dar-
gestellt, wobei BRD87 der Volkszdhlungsbevodlkerung
von 1987 entspricht. In den Kapiteln 7 und 8 ist die
europastandardisierte Rate flr alle Krebsdiagnosen
angegeben. Die zugrunde liegenden Gewichte der ver-
schiedenen Standardbevélkerungen sind in Tabelle 2
angegeben [7, 43].

Kumulative Rate

Die kumulative Inzidenz- bzw. Mortalitatsrate beschreibt
naherungsweise das Risiko, bis zu einem bestimmten
Lebensalter an einer bosartigen Neubildung zu erkran-
ken (bzw. zu versterben). Fur die Berechnung werden
die jeweiligen altersspezifischen Raten mit funf multipli-
ziert (da die Raten auf 5-Jahres-Altersklassen beruhen),
anschlieBend aufsummiert und durch 1.000 dividiert.

A; Altersspezifische Inzidenzrate der Altersklasse i im Zeitraum j
K Kumulative Inzidenzrate im Zeitraum j

k  Untere Altersklasse, von der ab die kumulative Inzidenzrate
berechnet werden soll

m  Obere Altersklasse, bis zu der die kumulative Inzidenzrate
berechnet werden soll

Damit wird die kumulative Inzidenz (bzw. kumulative
Mortalitat) prozentual ausgedrickt, d.h., als Anzahl von
Neuerkrankungen bei 100 Personen bis zum vorgegebe-
nen Lebensalter. Kumulative Raten sind im Kapitel 3 fur
ausgewahlte Diagnosen flr den Altersbereich 0-74 Jahre
ausgewiesen.

Standardisiertes Inzidenz Ratio (SIR)

und standardisiertes Mortalitats Ratio (SMR)

Das in der Sonderauswertung ‘Krebsgeschehen auf
Kreisebene’ in Kapitel 9 fir die Inzidenz ausgewiesene
SIR setzt die tatsachlich aufgetretenen Krebsneuerkran-
kungsfélle im 5-Jahres-Zeitraum 2003-2007 in Bezie-
hung zu denen, die man erwartet hatte, wenn bei
gleicher Altersstruktur die Neuerkrankungsraten der Ver-
gleichspopulation (hier: Niedersachsen insgesamt) vor-
gelegen hatten. Flr die Berechnung des SIR wird der
Quotient aus beobachteten Neuerkrankungsfallen zu
erwarteten Neuerkrankungsféllen gebildet. Das SIR ist
1,00, wenn es keinen Unterschied zwischen beobachte-
ten und erwarteten Fallzahlen gibt; ein erhdhtes SIR, z.B.
von 1,08 besagt, dass im Vergleich zu Niedersachsen in
der Untersuchungsregion eine um 8% hdhere Neuer-
krankungshaufigkeit fur die entsprechende Diagnose
und den Zeitraum vorliegt. Ein SIR < 1,00 weist auf eine
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vergleichsweise niedrigere Krebsinzidenz fur die jewei-
lige Diagnose hin.

Gleiches gilt fur die Haufigkeit von Sterbefallen auf Kreis-
ebene, die ebenfalls im Kapitel 9 mit ausgewiesen wer-
den. Die Abweichungen zu Niedersachsen werden hier
anhand des SMR ausgewiesen.

95%-Konfidenzintervall (KI)

Da die beobachteten Fallzahlen einem Zufallsprozess
unterliegen, liegt an sich ein geschatztes SIR vor, das
zufallig um das ‘wahre’ SIR schwankt. Um der Unsicher-
heit bei dieser Punktschatzung des SIR - insbesondere bei
seltenen Krebserkrankungen - zu begegnen, werden
Konfidenzintervalle (KI) als Bereichsschatzer angegeben:
Ein 95%-K| ist ein Wertebereich, der in diesem Fall das
wahre SIR mit einer mindestens 95%-igen Wahrschein-
lichkeit Uberdeckt. Die Berechnung der hier aufgefuhr-
ten Kl basiert auf der Annahme von Poisson-verteilten
Fallen und verwendet die Approximation nach Byar. Die
Methodik wurde im Jahresbericht 1996-1999 [4, 29]
ausfihrlich beschrieben.

Konfidenzintervalle haben einen engen Bezug zu statis-
tischen Tests: Wenn das KI den Wert 1,00 nicht tber-
deckt, so bedeutet dies, dass mit mindestens 95%-
Wahrscheinlichkeit das wahre SIR ungleich eins ist. Flr
einen hypothesengeleiteten Test wiirde das bedeuten:
Liegt das KI mit beiden Werten tber 1,00, ist das SIR mit
einer Irrtumswahrscheinlichkeit von 5% statistisch signi-
fikant erhoht. Liegt das KI mit beiden Werten unter 1,00,
ist das SIR mit einer Irrtumswahrscheinlichkeit von 5%
statistisch signifikant erniedrigt. Das Problem des multi-
plen Testens (siehe unten), der Einfluss des regionalen
Meldeverhaltens sowie die oft unzureichende Validitat
der Angaben auf den Todesbescheinigungen (siehe Seite
65) sind bei der Interpretation der Ergebnisse im Kapitel
9 zu bertcksichtigen.

Problem des multiplen Testens

Bei einem statistischen Test wird eine im Vorfeld formu-
lierte Hypothese unter einer vorgegebenen Irrtumswahr-
scheinlichkeit Gberprift. Werden nun mehrere Hypothe-
sen geprift bzw. Vergleiche angestellt, so erhoht sich die
Wahrscheinlichkeit, dass eine Hypothese irrtimlich ver-
worfen wird. Daher kénnen die in Kapitel 9 dargestellten
Konfidenzintervalle nur sehr vorsichtig einzeln interpre-
tiert werden: Ein Herausgreifen eines einzelnen Kl als
Beleg einer statistisch gesicherten Inzidenzerhéhung ist
ohne Beachtung der Gesamtirrtumswahrscheinlichkeit
methodisch unzuldssig. Darlber hinaus kénnen nur
Zufallseffekte statistisch kontrolliert werden. Sofern
systematische Fehler wie Untererfassung oder eine unzu-
reichende Validitat der Angaben auf den Todesbescheini-
gungen vorliegen koénnten, sind ‘statistisch auffallige’
Abweichungen vom Erwartungswert umso vorsichtiger
zu bewerten. Solche systematischen Fehler sind starker
bei den Schatzungen fur die Inzidenz als fur die Morta-
litat zu erwarten. Ziel des regionalen Monitorings sollte
sein, moglichst frihzeitig erste Hinweise auf regionale

Auffalligkeiten zu erhalten. Die Ergebnisse sollten jedoch
angemessen zurlickhaltend interpretiert werden. Statis-
tisch zuverldssige Aussagen sind bei wiederholten Auf-
falligkeiten nur durch hypothesengeleitete weiterfih-
rende Studien zu erhalten.

Diagnoseanteil (Diag%)

Der Diagnoseanteil beschreibt den Anteil der jeweiligen
Diagnose an allen Krebsneuerkrankungen bzw. Krebs-
sterbefdllen. Als Gesamtheit der Krebserkrankungen
(100%) werden internationalem Vorgehen folgend alle
bosartigen Neubildungen mit Ausnahme des nicht-mela-
notischen  Hautkrebses zugrunde gelegt (ICD-10
C00-C97 ohne C44).

Mittleres Erkrankungs- und Sterbealter

Das mittlere Erkrankungsalter bezieht sich auf den
Zeitpunkt der Erstdiagnose. Der hier beschriebene
Median gibt den Wert an, der nach Sortierung der ange-
gebenen Alterswerte nach aufsteigender GroBe genau in
der Mitte liegt, so dass besonders hohe bzw. niedrige
Altersangaben (,AusreiBer') hier weniger von Bedeutung
sind. Fur die Berechnung des mittleren Sterbealters lie-
gen die Mortalitatsdaten des Landesbetriebs fur Statistik
und Kommunikationstechnologie Niedersachsen (LSKN)
nur in 5-Jahres-Altersklassen vor. Die Berechnung erfolgt
hier durch Bildung des gewichteten Mittelwertes.

Relative Uberlebensrate

Zur Beurteilung der Prognose von Krebserkrankungen
werden relative Uberlebensraten angegeben. Die beob-
achteten Uberlebensraten der Krebspatientinnen und
-patienten werden hierfir ins Verhaltnis zur Sterblichkeit
einer Personengruppe gleichen Alters und Geschlechts
aus der Allgemeinbevélkerung gesetzt. Eine relative
Uberlebensrate von 100% bedeutet, dass die Sterblich-
keit von Krebserkrankten genauso hoch ist wie die der
allgemeinen Bevédlkerung.

Die Berechnung von niedersachsenspezifischen relativen
5-Jahres-Uberlebensraten wird im EKN erst zu einem
spateren Zeitpunkt mdéglich sein. Die Angaben in diesem
Bericht sind ‘Krebs in Deutschland’ [28] entnommen. Die
Berechnungen beziehen sich i.d.R. auf Krebserkrankun-
gen von Uber 15-jdhrigen Patienten im Saarland aus den
Diagnosejahren 2000 - 2004 und erfolgten im Perioden-
ansatz [3] anhand der nationalen Sterbetafeln 1999 -
2005. Sofern sich Uberlebensraten aus anderen deut-
schen Krebsregistern hiervon unterscheiden, erfolgt in
diesem Bericht - in Anlehnung an die Angaben in ‘Krebs
in Deutschland’ - eine Ausweisung des jeweiligen
Bereichs der Uberlebensraten. Die Uberlebensraten
unterscheiden sich je nach dem Stadium der Krebser-
krankung. Hier werden die durchschnittlichen relativen
Uberlebensraten unabhangig vom Stadium dargestellt.

Bevolkerungsdaten
Den Bevolkerungsdaten liegen die Daten des Landesbe-
triebs fur Statistik und Kommunikationstechnologie
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Niedersachsen (LSKN) zugrunde [31]. Diese beruhen auf
der jahrlich durchgefiihrten Fortschreibung der Volks-
zahlung des Jahres 1987, fur die als zusatzliche Informa-
tionen die Zahlen Uber Geburten, Todesfélle und Bevol-
kerungsbewegungen herangezogen werden.

Die Angaben in diesem Bericht beziehen sich auf die
Gesamtbevolkerung Niedersachsens. Die durchgefihr-
ten Analysen basieren dabei auf dem Durchschnitt der
beiden Jahresendbevolkerungen, es wurde z.B. fir 2007
der Durchschnitt aus den Jahresendbevolkerungen von
2006 und 2007 gebildet. Die berechnete durchschnittli-
che Jahresbevolkerung fur Niedersachsen ist im Anhang
wiedergegeben.

Mortalitatsdaten

Basis fir Mortalitatsauswertungen sind die vom Landes-
betrieb fir Statistik und Kommunikationstechnologie
Niedersachsen (LSKN) zur Verfiigung gestellten Daten
der Todesursachenstatistik.

Kartographische Darstellungen

Fur alle ausgewahlten Diagnosen wird die regionale Ver-
teilung von Inzidenz und Mortalitat in den kreisfreien
Stadten und Landkreisen anhand thematischer Karten
dargestellt. Fir die kartographische Abbildung der alters-
standardisierten Inzidenz- und Mortalitatsraten wird in
Anlehnung an den Krebsatlas Deutschland [2] eine ein-
heitliche 22-stufige Farbskala verwendet, in der sich die
Intervallbreite kontinuierlich vergréBert. Auch seltenere
Diagnosen sind dadurch differenziert darstellbar. Bei der
Interpretation insbesondere der selteneren Diagnosen ist
jedoch zu beachten, dass allein aufgrund von Zufalls-
schwankungen deutliche regionale Unterschiede auftre-
ten kénnen.

Die regionalen Angaben zur Inzidenz sind erst mit einer
ausreichenden Vollzahligkeit von mindestens 90% aus-
sagekraftig. In gut erfassten Regionen deutet ein leicht
unter der 90%-Schwelle liegender Erfassungsgrad eher
auf Zufallsschwankungen der Inzidenz denn auf eine
Untererfassung hin. Regionen mit einem Erfassungsgrad
von unter 80% werden in den Karten gekennzeichnet.
Die Inzidenzangaben sind in diesen Regionen noch nicht
belastbar.

Niedersachsenkarte

Die geographische Lage der kreisfreien Stadte und
Landkreise geht aus der Niedersachsenkarte hervor, die
sich in der aufklappbaren hinteren Umschlagseite befin-
det.

ICD-10 Diagnosenkatalog

In den Inzidenz- und Mortalitatstabellen der Kapitel 7
und 8 werden die Krebsdiagnosen ausschlieBlich unter
Angabe der Nummer der ICD-10-Klassifikation (Interna-
tional Classification of Diseases, 10. Revision) beschrie-
ben. Ein Diagnosenkatalog mit den Diagnosetexten
befindet sich in Kapitel 6.

Qualitatsindikatoren

Vollzahligkeit des Krebsregisters

Angaben zur Vollzahligkeit sind als grobe Schatzungen
anzusehen. Sie weisen aus, zu welchem Anteil die erwar-
teten Krebsneuerkrankungen tatsdchlich im Krebsregister
erfasst werden. Wie schon beschrieben, sind Inzidenzan-
gaben aussagekraftig, wenn tber 90% der erwarteten
Krebsneuerkrankungen dem EKN gemeldet werden.

Grundlage fur Vollzahligkeitsabschatzungen sind - ent-
sprechend einer Vereinbarung aller deutschen Krebsre-
gister - die vom Robert Koch-Institut (RKI) fur das jewei-
lige Bundesland berechneten erwarteten Fallzahlen. Die
RKI-Abschatzung berlcksichtigt neben der Inzidenz
auch die geglattete Mortalitat von Bezugs- und Ver-
gleichsregionen, die sich neben dem Saarland aus einem
zunehmend groBer werdenden virtuellen' Datenpool
aller Register mit hoher Vollzahligkeit zusammensetzt.
Ziel dieser von Haberland et al. [15, 41] entwickelten
Methode ist die genauere Abbildung der in Deutschland
erwarteten Krebsneuerkrankungsfalle unter Beriicksich-
tigung regionaler Trends. In die RKI-Abschatzung gehen
keine DCO-Falle ein. Die Schatzung der erwarteten Fall-
zahl wird regelmaBig vom RKI fur alle Bundeslander
aktualisiert; im Vergleich zu friheren RKI-Abschatzungen
konnen Abweichungen auftreten.

Fur die in diesem Jahresbericht dargestellte Vollzahligkeit
wurden die vom RKI geschatzten erwarteten Fallzahlen
fir Niedersachsen 2006 herangezogen, (Vollzahligkeits-
angaben fur die Krebsdiagnosen ICD-10 C15, C25, C32,
C73, C81 wurden anhand der vom RKI geschatzten
erwarteten Fallzahlen fir Niedersachsen 2004 ermittelt).
Die daraus berechneten erwarteten altersspezifischen
Erkrankungsraten sind Grundlage fur die Schatzung der
zu erwartenden Félle in den kreisfreien Stadten und
Landkreisen bei Beriicksichtigung der dort vorhandenen
Altersstruktur. Die geschatzte Vollzahligkeit entspricht
dann dem Quotienten von beobachteter zu erwarteter
Fallzahl. Eine regionale Vollzahligkeit von unter 80%
wird in den kartographischen Darstellungen gekenn-
zeichnet.

Mortalitats-Inzidenz-Index (M/1)

Der M/I-Index setzt die Anzahl von Krebssterbefallen ins
Verhaltnis zu der Anzahl der Krebsneuerkrankungen in
einem gegebenen Berichtszeitraum. Wird der M/I-Index
ins Verhaltnis gesetzt zu bekannten durchschnittlichen
Uberlebensraten, ergibt dies Anhaltspunkte fir die Voll-
zahligkeit der Erfassung des Registers. Fir Krebsarten mit
schlechter Prognose sollte der Wert nahe an 1 liegen,
deutlich unter 1 dagegen bei Krebsarten mit guten Uber-
lebensraten. Allgemein wird erwartet, dass der M/I-Index
flr Krebs insgesamt den Wert von 0,6 nicht Ubersteigt
[54]. Uberschreitet der M/I-Index den Wert 1, ist dieses
i.d.R. ein Hinweis auf Untererfassung; vereinzelt kann
jedoch fur sehr seltene Diagnosen mit einer geringen
Anzahl von Neuerkrankungs- und Sterbefallen ein Wert
von Uber 1 auftreten.
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Anteil histologisch verifizierter Diagnosen (HV%)
Die HV-Rate (histologically verified) gibt den Anteil der
erfassten Tumore an, deren Diagnose histologisch, zyto-
logisch oder hdmatologisch verifiziert wurde. Der Anteil
histologisch verifizierter Diagnosen sollte Uber 90% lie-
gen [36]. Eine HV-Rate von annahernd 100% deutet dar-
auf hin, dass ein sehr hoher Anteil der Registermeldun-
gen auf Meldungen aus Instituten fur Pathologie beruht,
wogegen ausschlieBlich klinisch diagnostizierte Falle zu
selten erfasst werden.

Anteil der DCO-Falle (death certificate only)

Bei dieser haufig verwendeten Methode zur Schatzung
der Vollzéhligkeit der Erfassung wird der Anteil der Falle
bestimmt, die dem Register ausschlieBlich durch Todes-
bescheinigungen bekannt geworden sind und fur die
keine weiteren Angaben Uber die Erkrankung vorliegen
(DCO: death certificate only). Die DCO-Félle gehen im
EKN noch nicht in die Inzidenz mit ein; sie werden als
zusatzlicher DCO-Anteil ausgewiesen.

Kénnen durch Nachfragen bei Arztinnen und Arzten,
die die Verstorbenen zuletzt behandelt haben, zusatzli-
che Informationen eingeholt werden (erfolgreiche Fol-
low-Back-Aktionen), gehen solche Félle nicht in die
DCO-Rate ein, sondern werden als DCN-Falle (DCN:
death certificate notified) den Inzidenzféllen hinzuge-
rechnet.

Der Anteil der allein aufgrund von Todesbescheinigun-
gen registrierten Erkrankungen sollte unter 10% liegen
[54]. Dies gilt allerdings nur fur Krebsregister, die bereits
seit vielen Jahren die Neuerkrankungen erfassen. Die in
diesem Jahresbericht ausgewiesenen DCO-Raten bezie-
hen sich jedoch zum groBen Teil auf Menschen, deren
Krebserkrankung viele Jahre vor Beginn der Krebsregis-
trierung diagnostiziert wurde. Die DCO-Raten sind daher
noch vergleichsweise hoch.

Unbekannter Primartumor (PSU%)

Die Haufigkeit von unbekanntem oder ungenau definier-
tem Primdrtumor (PSU, primary site unknown) ist ein
weiterer Qualitatsindikator. Zu dieser Kategorie gehdren
die Falle, die nach der ICD-10 mit C26, C39, C76 und
C80 kodiert werden. Der PSU-Anteil sollte unter 5% lie-
gen.

Anteil unspezifischer Uterustumore (Uterus NOS%)
Der Anteil von Uteruskarzinomen ohne nahere Spezifi-
zierung (not otherwise specified - ICD-10 C55) sollte
unter 5% aller Uteruskarzinome liegen.

Erlauterungen zur Sonderauswertung
‘Krebsgeschehen auf Kreisebene’

Das Krebsregister Niedersachsen erfasst seit dem Dia-
gnosejahr 2003 flachendeckend die Krebserkrankungen
in ganz Niedersachsen. Erstmals kédnnen im aktuellen
Jahresbericht fur Krebs insgesamt und ausgewahlte Dia-

gnosen detaillierte Angaben zur Inzidenz auf Kreisebene
flr einen 5-Jahres-Zeitraum 2003 - 2007 verdffentlicht
werden. Erganzend wird die Krebsmortalitat auf Kreis-
ebene fur den gleichen Zeitraum dargestellt. Die
Gesundheitsdmter und weitere Interessierte erhalten
einen umfassenden Uberblick tber das Krebsgeschehen
im Landkreis und in den kreisfreien Stadten.

Neben den beobachteten Féllen und der altersstandardi-
sierten Rate wird anhand des Standardisierten Inzidenz
Ratio (SIR) bzw. des Standardisierten Mortalitadts Ratio
(SMR) die Abweichung von Niedersachsen insgesamt
ausgewiesen. Das 95%-Konfidenzintervall (KI) zeigt auf,
ob diese Abweichungen im Rahmen von Zufallsschwan-
kungen liegen. Aufgrund der Problematik des nicht
hypothesengeleiteten, multiplen Testens (siehe Seite 63)
konnen allein aufgrund des Zufalls vier bis funf Land-
kreise je Diagnose aufféllig erscheinen.

Die Inzidenz in den Stadten und Landkreisen ist stark
vom Meldeverhalten der regional anséssigen Arztinnen
und Arzte abhangig. Insbesondere in den ersten Jahren
der flachendeckenden Erfassung sind in einigen Regio-
nen von Niedersachsen deutliche Meldedefizite zu beob-
achten, die sich auf Landkreisebene in einer erniedrigten
Inzidenz zeigen kdnnen. Liegen Meldedefizite aus meh-
reren Landkreisen vor, kénnen auch Landkreise mit
eigentlich  durchschnittlichen Inzidenzraten erhoht
erscheinen.

Zusatzlich wird die Inzidenz deutlich von der Inanspruch-
nahmehaufigkeit von  Krebsfriherkennungsuntersu-
chungen beeinflusst. Insbesondere am Beispiel von Pro-
statakrebs 13sst sich dieses verdeutlichen. Von insgesamt
47 Landkreisen weichen 27 Landkreise statistisch signifi-
kant von den niedersachsischen Vergleichswerten ab.
Davon weisen 12 Landkreise eine erhéhte und 15 Land-
kreise eine erniedrigte Erkrankungshaufigkeit auf. Es ist
anzunehmen, dass sich in den erhdéhten Werten vor
allem die vergleichsweise haufigere Inanspruchnahme
der Friherkennungsuntersuchung auf Prostatakrebs
(PSA-Test) widerspiegelt. Die Mortalitat an Prostatakrebs
zeigt dagegen nur in 3 Landkreisen Auffalligkeiten,
davon in zweien aufgrund einer signifikanten Unter-
sterblichkeit. Fir die Interpretation der Ergebnisse ist
daher immer die altersstandardisierte Rate und deren
Abweichung ggf. auch von bundesdeutschen Ver-
gleichsraten mit zu bertcksichtigen.

Grundsatzlich ist darauf hinzuweisen, dass Krebserkran-
kungen mit einer langen Latenzzeit einhergehen. Die an
einer Krebserkrankung verstorbenen Menschen kénnen
zum Zeitpunkt der Krebsdiagnose in einer anderen
Region gewohnt haben und anderen Expositionen aus-
gesetzt gewesen sein. Zwischen regionaler Inzidenz und
regionaler Mortalitat muss also kein direkter Zusammen-
hang bestehen. Auch ist die Qualitdt der Angaben auf
den Todesbescheinigungen haufig begrenzt (siehe nach-
folgenden Punkt). Die Sonderauswertung soll daher nur
einen ersten Uberblick ermdglichen und ggf. Ansatz-
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punkte fr PraventionsmaBnahmen liefern. In begriinde-
ten Féllen kénnen Uber die regionalen Gesundheitsamter
weiterfiihrende Analysen beantragt werden.

Erlduterungen zur Datenqualitat der
Todesbescheinigungen

Primare Datenquelle fur die Angaben zur Krebssterblich-
keit sind die Angaben der Arztin oder des Arztes, die
bzw. der den Leichenschauschein ausstellt. Die Angaben
sind dabei von sehr unterschiedlicher Qualitat, insbeson-
dere bei der Kodierung des Grundleidens, das ursachlich
zum Tode gefihrt hat.

So fehlt bei etwa jedem zehnten Krebssterbefall eine ge-
nauere Angabe zur Lokalisation des Primartumors. Sol-
che Todesbescheinigungen werden u.a. in die ICD-10-
Positionen C14, C26, C39, C55, C57, C72 (Bosartige
Neubildung sonstigen und mangelhaft bezeichneten Sit-
zes innerhalb der jeweiligen Diagnosegruppe) eingeord-
net.

Um die Datenqualitat der Todesbescheinigungen im Ver-
gleich zu Niedersachsen und somit die Validitat der ande-
ren Diagnosegruppen besser beurteilen zu kdénnen,
wadren weiterhin die Diagnosen ICD-10 C76 und C80
(Bosartige Neubildung sonstigen und mangelhaft
bezeichneten Sitzes bzw. ohne nahere Bezeichnung des
Primarsitzes) von Bedeutung. Die Haufigkeit von diesen
unspezifischen Angaben kann regional ebenfalls sehr
unterschiedlich sein, was den Vergleich der regionalen

Sterblichkeit an spezifischen Krebsdiagnosen mit dem
niedersachsischen Durchschnitt erschweren kann.

Hinsichtlich der zusammengefassten Diagnosegruppe
ICD-10 C64, C65, C66, C68 (Bosartige Neubildung von
Niere, Nierenbecken, Harnleiter und sonstiger nicht
naher bezeichneter Harnorgane) ist z.T. keine sichere Dif-
ferenzierung zu ICD-10 C67 (Harnblasenkarzinom) mog-
lich. Die Interpretation der Haufigkeit des Nierenkarzi-
noms und der ableitenden Harnwege sollte daher immer
unter Berlcksichtigung der Haufigkeit des Harnblasen-
karzinoms erfolgen.

Dariber hinaus sind in einer Untersuchung zur Validitat
der auf Todesbescheinigungen angegebenen Todesursa-
che auch unter den ‘Neubildungen unsicheren oder
unbekannten Verhaltens’ (ICD-10 D37-D48) nicht
erkannte maligne Erkrankungen entdeckt worden [18,
42]. Gleiches gilt auch fur Todesbescheinigungen mit
mangelhafter Spezifikation der Todesursache (z.B. ICD-
10 R54 oder R99).

Andererseits werden auch als geheilt geltende frihere
Krebserkrankungen z.T. falschlicherweise als Grundlei-
den auf der Todesbescheinigung angegeben oder in der
Kausalkette aufgefihrt.

Ergebnisse von Mortalitatsanalysen, die - wie die Sonder-
auswertung zum ‘Krebsgeschehen auf Kreisebene’ in
Kapitel 9 - ausschlieBlich auf Angaben aus Todesbeschei-
nigungen beruhen, sind daher immer mit einer ange-
messenen Zurlickhaltung zu interpretieren.
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Tabelle 3: Diagnosenkatalog ICD-10 - Bosartige Neubildungen (BN) ICD-10 C00-C39

ICD-10 Diagnosetext

C00-C14 BN von Lippe, Mundhéhle und Pharynx

Cc0o BN der Lippe

Co1 BN des Zungengrundes

Cco02 BN sonstiger und nicht ndher bezeichneter Teile der Zunge
co3 BN des Zahnfleisches

co4 BN des Mundbodens

Co5 BN des Gaumens

C06 BN sonstiger und nicht ndher bezeichneter Teile des Mundes
co7 BN der Parotis

co8 BN sonstiger und nicht naher bezeichneter groBer Speicheldriisen
Cco9 BN der Tonsille

Cc10 BN des Oropharynx

c11 BN des Nasopharynx

c12 BN des Recessus piriformis

c13 BN des Hypopharynx

c14 BN sonst. u. ungenau bez. Lokalisationen der Lippe, Mundhéhle und des Pharynx
C15-C26 BN der Verdauungsorgane

c15 BN des Osophagus

c16 BN des Magens

c17 BN des Dinndarms

C18-C21 BN des Darms

c18 BN des Dickdarms

c19 BN am Rektosigmoid - Ubergang

Cc20 BN des Rektums

c21 BN des Anus und des Analkanals

c22 BN der Leber und der intrahepatischen Gallengange

Cc23 BN der Gallenblase

c24 BN sonstiger und nicht ndher bezeichneter Teile der Gallenwege
Cc25 BN des Pankreas

C26 BN sonstiger und ungenau bezeichneter Verdauungsorgane
C30-C39 BN der Atmungsorgane und sonstiger intrathorakaler Organe
c30 BN der Nasenhdhle und des Mittelohres

C31 BN der Nasennebenhohlen

c32 BN des Larynx

C33-C34 BN von Lunge, Bronchien und Trachea

c33 BN der Trachea

c34 BN der Bronchien und der Lunge

c37 BN des Thymus

38 BN des Herzens, des Mediastinums und der Pleura

c39 Bosart. Neub. sonst. u. ungenau bez. Lokal. des Atmungssystems u. sonst. intrathorakaler Organe
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Tabelle 3 ff: Diagnosenkatalog ICD-10 C40-C72

ICD-10 Diagnosetext

C40-C41 BN des Knochens und des Gelenkknorpels

ca0 BN des Knochens und des Gelenkknorpels der Extremitaten

ca1 BN des Knochens und des Gelenkknorpels sonst. u. n.n.bez. Lokalisationen
C43-C44 Melanom und sonstige BN der Haut

c43 Malignes Melanom der Haut

ca4 Sonstige BN der Haut

C45-C49 BN des mesothelialen Gewebes und des Weichteilgewebes

c4a5 Mesotheliom

C46 Kaposi-Sarkom [Sarcoma idiopathicum multiplex haemorrhagicum]
ca7 BN der peripheren Nerven und des autonomen Nervensystems

c48 BN des Retroperitoneums und des Peritoneums

Cc49 BN sonstigen Bindegewebes und anderer Weichteilgewebe

Cc50 BN der Brustdrise

C51-C58 BN der weiblichen Genitalorgane

Cc51 BN der Vulva

Cc52 BN der Vagina

C53 BN der Cervix uteri

c54 BN des Corpus uteri

C55 BN des Uterus - Teil nicht naher bezeichnet

C56 BN des Ovars

c57 BN sonstiger und nicht naher bezeichneter weiblicher Genitalorgane
C58 BN der Plazenta

C60-C63 BN der mannlichen Genitalorgane

c60 BN des Penis

c61 BN der Prostata

C62 BN des Hodens

C63 BN sonstiger und nicht naher bezeichneter mannlicher Genitalorgane
C64-C68 BN der Harnorgane

c64 BN der Niere - ausgenommen Nierenbecken

C65 BN des Nierenbeckens

C66 BN des Ureters

c67 BN der Harnblase

C68 BN sonstiger und nicht naher bezeichneter Harnorgane

C69-C72 BN des Auges, des Gehirns und sonstiger Teile des Zentralnervensystems
C69 BN des Auges und der Augenanhangsgebilde

c70 BN der Meningen

c71 BN des Gehirns

C72 BN des Riickenmarks, der Hirnnerven und anderer Teile des ZNS
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Tabelle 3 ff: Diagnosenkatalog ICD-10 C73-C97, D00-DQ9, D37-D48

ICD-10 Diagnosetext

C73-C75 BN der Schilddriise und sonstiger endokriner Drisen

C73 BN der Schilddriise

c74 BN der Nebenniere

C75 BN sonstiger endokriner Drisen und verwandter Strukturen

C76-C80 BN ungenau bezeichneter Lokalisationen, sekundéarer und nicht ndher bezeichneter Lokalisationen
C76 BN sonstiger und ungenau bezeichneter Lokalisationen

C80 BN ohne Angabe der Lokalisation

C81-C96 BN des lymphatischen, blutbildenden und verwandten Gewebes

Cc81 Hodgkin-Krankheit [Lymphogranulomatose]

C82-C85 Non-Hodgkin-Lymphome

c82 Follikulares [nodulares] Non-Hodgkin-Lymphom

Cc83 Diffuses Non-Hodgkin-Lymphom

csa Periphere und kutane T-Zell-Lymphome

Cc85 Sonstige und nicht naher bezeichnete Typen des Non-Hodgkin-Lymphoms
C88 Bosartige immunproliferative Krankheiten

C90 Plasmozytom und bésartige Plasmazellen-Neubildungen

C91-C95 Leukdmien

c91 Lymphatische Leuk&mie

92 Myeloische Leukdmie

co93 Monozytenleukamie

(a7 Sonstige Leukamien ndher bezeichneten Zelltyps

C95 Leukamie nicht naher bezeichneten Zelltyps

C9%6 Sonst. u. nicht ndher bezeichnete BN des lymphatischen, blutbildenden und verwandten Gewebes
c97 BN als Primartumoren an mehreren Lokalisationen

D00-D09 In-situ-Neubildungen

D00 Carcinoma in situ der Mundhéhle, des Osophagus und des Magens

D01 Carcinoma in situ sonstiger und nicht naher bezeichneter Verdauungsorgane
D02 Carcinoma in situ des Mittelohres und des Atmungssystems

D03 Melanoma in situ

D04 Carcinoma in situ der Haut

D05 Carcinoma in situ der Brustdrise

D06 Carcinoma in situ der Cervix uteri

D07 Carcinoma in situ sonstiger und nicht néher bezeichneter Genitalorgane
D09 Carcinoma in situ sonstiger und nicht naher bezeichneter Lokalisationen
D37-D48 Neubildungen mit unsicherem oder unbekanntem Verhalten

C00-C97 Bosartige Neubildungen insgesamt

C00-C97 o. C44 |Bosartige Neubildungen ohne nicht-melanotischen Hautkrebs




Kapitel 7 - Tabellen Inzidenz

71

Kapitel 7 - Tabellen Inzidenz

Inzidenz in Niedersachsen

Tabellen Diagnosejahr 2006 . ........................ 72 -77
Tabellen Diagnosejahr 2007 . ... ... ... ... ......... 78 - 83

Diagnosetexte zu den in den Tabellen angegebenen ICD-10 Klassifikationen
befinden sich im Kapitel 6 (Seite 67 - 70).
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Inzidenz, Niedersachsen 2006

Diagnosen Altersklassen (Jahre)
1CD-10 0-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54
Fille | Félle 1 Félle 1 Falle | Falle 1 Félle 1 Falle | Fille | Félle 1
C00-C14 M 1 0.2 1 04 1 0.4 2 0,9 3 1.3 6 18 36 102 65 21,0 92 346
w - - - - 1 0,5 1 0,5 3 1.3 6 19 13 39 14 47 35 133
€00 M - - - - - - - - - - - - - - - - 1 0,4
w - - - - - - - - - - - - 1 0,3 - - 1 0,4
co1 M - - - - - - - - - - - - 1 03 9 2,9 6 23
w - - - - - - - - - - - - 1 0,3 1 03 2 0,8
co2 M - - - - - - - - 1 0,4 1 03 4 111 36 11 4,1
w - - - - - - - - - - 1 03 1 0,3 1 03 6 23
co3 M - - - - - - - - 1 0,4 2 0,6 6 1,7 3 1,0 1 0,4
w - - - - - - - - - - 1 0,3 1 0,3 - - - -
co4 M - - - - - - - - - - - - 8 23 6 19 10 38
w - - - - - - - - - - - 1 0,3 3 1,0 3 1,1
Co5 M - - 1 0,4 - - 1 05 - - - - 1 03 3 1,0 5 1.9
w - - - - - - - - - - - - - - 1 03 4 1,5
C06 M - - - - - - 1 05 - - - - - - 2 0,6 9 34
w - - - - - - - - 1 0,4 1 0,3 - - 1 03 - -
co7 M - - - - - - - - 1 0,4 1 03 1 03 1 03 2 0,8
w - - - - - - 1 0,5 1 0,4 2 0,6 03 1 03 4 1,5
co8 M 1 0.2 - - - - - - - - - - - - - - 1 0,4
w - - - - 1 0,5 - - - - - - - - - - - -
co9 M - - - - - - - - - - 1 0,3 8 23 7 23 12 45
w - - - - - - - - - - - - 1 0,3 1 03 3 1,1
c10 M - - - - - - - - - - 1 03 1 03 10 32 9 34
w - - - - - - - - - - - - - - 2 0,7 2 0,8
cn M - - - - 1 0,4 - - - - - - 1 03 2 06 3 1,1
w - - - - - - - - 1 0,4 - - 1 03 1 03 1 0,4
c12 M - - - - - - - - - - - - 1 03 1 03 4 1,5
w - - - - - - - - - - - - - - - - 1 0,4
c13 M - - - - - - - - - - - - 3 0,9 6 19 10 38
w - - - - - - - - - - 3 0,9 1 03 3 1,1
c1a M - - - - - - - - - - - - 1 03 4 13 8 3,0
w - - - - - - - - - 1 0,3 2 0,6 1 03 5 1,9
C15-C26 M 3 0,5 2 0,8 3 13 4 1.8 6 26 33 102 80 22,7 162 524 266 1000
w 2 0,3 4 18 1 0,5 4 1,8 10 44 32 101 62 184 116 387 184 70,1
c15 M - - - - - - - - - 1 0,3 7 20 17 55 32 12,0
w - - - - - - - - - - - - - - 4 13 12 4,6
c16 M - - - - 1 0,4 2 0,9 2 0,9 3 09 19 54 33 10,7 54 203
w - - - - - - - - 2 09 10 32 15 45 12 40 26 9,9
c17 M - - - - - - - - - - 3 0,9 4 11 3 1,0 6 23
w - - - - - - - - 1 0,4 - - 2 0,6 5 1,7 5 1,9
c18-C21 M - - 1 0,4 - - 1 0,5 2 09 22 68 36 102 73 236 127 478
w - - 3 13 1 0,5 3 1,4 5 22 20 63 37 11,0 68 227 107 408
c18 M - - 1 0,4 - - - 2 09 12 37 19 54 37 120 68 256
w - - 3 13 1 0,5 2 0,9 3 13 8 25 19 56 35 11,7 53 202
c19 M - - - - - - - - - - - - 4 11 6 1,9 6 23
w - - - - - - - - 1 0,4 1 0,3 2 0,6 3 1,0 8 3.0
C20 M - - - - - - 1 0,5 - -0 31 12 34 27 87 47 17,7
w - - - - - - 1 0,5 1 0,4 8 25 10 30 26 87 34 130
1 M - - - - - - - - - - - - 1 03 3 1,0 6 23
w - - - - - - - - - - 3 1,0 6 1,8 4 13 12 4,6
22 M 2 03 - - 1 0,4 - - 1 0,4 - - 5 14 14 45 10 38
w 1 0.2 1 0,4 - - - - - - - - 4 1,2 5 1,7 9 3,4
23 M - - - - - - - - - - - 1 03 - - 1 0,4
w - - - - - - - - - - - - - - - - 4 1,5
c24 M - - 1 0,4 1 0,4 1 0,5 - - - - 1 03 2 06 11 4,1
w 1 0.2 - - - - - - - - - - - - 3 1,0 4 1,5
c25 M 1 0,2 - - - - - - 1 0,4 4 1,2 6 1,719 61 23 8,6
w - - - - - 1 0,5 2 0,9 2 0,6 2 06 18 60 17 6.5
C26 M - - - - - - - - - - - - 1 03 1 03 2 0,8
w - - - - - - - - - - - - 2 0,6 1 03 - -
€30-C39 M - - 2 08 3 13 2 0,9 2 09 14 43 47 134 100 323 208 782
w - - 3 13 - - 2 0,9 4 1,7 8 25 32 95 61 203 114 434
c30 M - - - - - - 1 0,5 1 0,4 - - 4 11 1 03 1 0,4
w - - 1 0,4 - - - - - - 1 0,3 - - - - - -
(&]] M - - - - - - - - - - - - 2 0,6 1 03 2 0,8
w - - 1 0,4 - - - - - - 1 0,3 - - - - 2 0,8
c32 M - - - - - - - - - - 2 0,6 2 06 17 55 26 9,8
w - - - - - - - - - - 1 0,3 1 0,3 3 1,0 3 1,1
C33-C34 M - - 1 04 1 0.4 1 0,5 1 0,4 9 28 39 111 79 256 177 666
w - - 1 0,4 - - 2 0,9 4 1,7 5 16 30 89 58 193 108 41,1
33 M - - - - - - - - - - - - - - - - 1 0,4
w - - - - - - - - - - - - - - 1 03 - -
C34 M - - 1 0,4 1 0,4 1 0,5 1 0,4 9 28 39 11,1 79 256 176 662
w - - 1 0,4 - - 2 0,9 4 1,7 5 16 30 89 57 190 108 41,1
a7 M - - - - - - - - - - 1 03 - - 1 03 - -
w - - - - - - - - - - - - 1 0,3 - - 1 0,4
c38 M - - 1 0,4 2 0,9 - - - - 2 0,6 - - 1 03 2 0,8
w - - - - - - - - - - - - - - - - -
c39 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - -

Inzidenz Niedersachsen 2006
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Manner und Frauen (Fallzahlen, altersspezifische und altersstandardisierte Raten)

Diagnosen
ICD-10 55-59 60-64
Falle | Falle |
C00-C14 M| 119 489 115 53,8
w 41 17,1 38 17,5
00 M 4 1,6 1 0,5
W - - - -
01 M 7 2,9 3 1,4
w 3 1,2 4 1,8
02 M 10 41 12 5,6
w 2 0,8 7 3,2
o3 M 5 2,1 4 1,9
w 3 1,2 2 0,9
co4 M 17 7,0 10 4,7
w 3 1,2 6 2,8
o5 M " 4,5 6 2,8
w 4 1,7 3 1,4
C06 M 3 1,2 6 2,8
w 2 0,8 3 1,4
o7 M 1 04 1 0,5
w - - 4 1,8
o8 M - - 1 0,5
w 1 0,4 - -
09 M 20 8,2 17 8,0
w 5 2,1 1 0,5
c10 M 15 6,2 4 19
w 8 33 2 0,9
1 M 3 1,2 4 1,9
w - - - -
c12 M 2 0,8 7 33
w - - 1 0,5
C13 M 14 5,8 29 13,6
w 6 2,5 3 1,4
c14 M 7 2,9 10 4,7
w 4 1,7 2 0,9
C15-C26 M 461 189,6 628  294,0
w281 117,00 348  160,5
c15 M 60 24,7 89 41,7
w 18 7,5 20 9,2
Cc16 M 58 23,9 82 38,4
w 23 9,6 42 19,4
c17 M 5 2,1 10 4,7
w 4 1,7 4 1,8
C18-C21 M| 255 1049 334 1564
W 176 73,3 202 93,2
c18 M| 142 58,4 168 78,6
w107 446 126 58,1
c19 M 13 53 16 7,5
w 1 4,6 12 5,5
C20 M 92 37,8 148 69,3
w 53 22,1 59 27,2
c21 M 8 33 2 0,9
w 5 2,1 5 2,3
c22 M 19 7,8 35 16,4
w 8 33 12 5,5
C23 M 1 0,4 2 0,9
w 3 1,2 10 4,6
c24 M 12 4,9 18 8,4
w 10 4,2 8 3,7
Cc25 M 49 20,2 53 24,8
w 35 14,6 48 22,1
C26 M 2 0,8 5 2,3
w 4 1,7 2 0,9
C30-C39 M| 349 1435 468 2191
w138 57,5 175 80,7
c30 M 1 04 6 2,8
w 1 0,4 1 0,5
31 M 4 1,6 3 1,4
w - - 2 0,9
32 M 42 17,3 55 25,7
w 7 2,9 4 1,8
C33-C34 M 300 1234 401 187,7
W 130 54,1 166 76,6
33 M 2 0,8 2 09
W - - - -
c34 M| 298 1225/ 399 1868
W 130 54,1 166 76,6
37 M 1 0,4 1 0,5
w - - 1 0,5
c38 M 1 0,4 - -
w - - - -
c39 M - - 2 0,9
w - - 1 0,5

* Diagnoseanteil an Krebs insgesamt o. C44

65-69

Falle I
126 49,0
41 15,1
6 2,3
5 1,8
7 2,7
2 0,7
10 39
4 1,5
7 2,7
2 0,7
15 58
5 1,8
7 2,7
2 0,7
6 2,3
1 0,4
8 31
2 0,7
3 11
17 6,6
5 18
10 39
1 0,4
2 0,8
4 1,5
1 0,4
24 9,3
4 15
6 23
1 0,4
1091 424,5
631 231,6
78 30,3
23 8,4
165 64,2
57 20,9
12 4,7
5 18
645  251,0
409  150,1
395 153,7
284 104,2
30 11,7
23 8,4
214 83,3
91 33,4
6 2,3
1" 4,0
54 21,0
22 8,1
6 2,3
18 6,6
27 10,5
10 37
101 39,3
80 29,4
3 1,2
7 2,6
660  256,8
213 78,2
6 23
3 11
69 26,8
5 1,8
581 226,1
204 74,9
1 0,4
581 226,1
203 74,5
2 08
2 08
1 0,4

Altersklassen (Jahre)

70-74

Falle !
54 31,7
19 9,5
5 2,9
1 0,5
4 2,3
3 18
1 0,5
4 2,3
5 2,5
3 1,8
2 1,0
2 1.2
1 0,5
5 2,9
2 1,0
4 2,3
1 0,5
6 35
2 1,0
4 2,3
2 1,0
2 1.2
1 0,5
8 4,7
1 0,5
4 2,3
971 569,9
606 3018
59 34,6
16 8,0
160 93,9
66 32,9
10 5.9
10 50
568 3334
388 193,3
350 2054
283 141,0
44 25,8
24 12,0
171 100,4
76 37,9
3 18
5 2,5
57 335
22 11,0
6 35
11 55
15 8,8
16 8,0
89 52,2
66 32,9
7 41
11 5,5
560 3287
188 93,6
3 1.8
1 0,5
34 20,0
4 2,0
522 3064
183 91,1
522 3064
183 91,1
1 0,6

75-79

Falle |
48 39,0
26 14,9
10 8,1
2 11
3 2,4
1 0,6
3 2,4
4 2,3
2 16
6 34
3 24
5 2,9
3 2,4
1 0,6
1 0,8
1 0,6
4 3,2
2 11
1 08
3 24
2 1.1
2 1,6
4 3.2
1 0,6
3 2,4
1 0,6
4 3,2
2 1,6
832 6755
774 4447
36 29,2
14 8,0
141 114,5
113 64,9
" 8,9
" 6,3
495 4019
487 2798
322 2614
342 196,5
29 23,5
27 15,5
135 109,6
105 60,3
9 7,3
13 7,5
57 46,3
25 14,4
6 4,9
20 11,5
18 14,6
19 10,9
62 50,3
77 44,2
6 4,9
8 4,6
498 404,3
141 81,0
1 08
1 0,6
1 08
35 28,4
2 1.1
457 371,0
136 78,1
457 371,0
136 78,1
2 1.1
4 3,2

Inzidenz Niedersachsen 2006

80-84

Falle I
29 41,5
15 10,2
1 0,7
5 7,2
2 14
3 43
1 0,7
1 14
2 14
3 4,3
1 14
2 14
5 7,2
3 2,0
4 57
3 2,0
2 2,9
1 1,4
2 29
2 2,9
1 0,7
558 7991
770 5231
22 31,5
15 10,2
19 1704
100 67,9
5 7,2
6 4,1
344 492,6
486  330,2
243 3480
349 2371
15 21,5
29 19,7
82 17,4
102 69,3
4 57
6 4,1
18 258
24 16,3
4 57
28 19,0
10 14,3
28 19,0
32 45,8
70 47,6
4 57
13 8,8
205 2936
137 93,1
1 14
4 2,7
10 14,3
3 2,0
193 276,44
130 88,3
193 276,4
130 88,3
1 14

85+
Falle

12
15
1
1

VIR N VU VVI N

w W N

307

|
28,5
12,6

1,7
2,4

1.7
71
2,5

0,8

688,0
562,9
21,4
1,7
137,6
89,6
4,7
50
4271

358,5
313,2
257,1
19,0
12,6
94,9

79,6

9,2
16,6
12,6

20,1

49,8

19,0

49,4

gesamt

Fille |
710 18,1
268 66
28 07
12 03
0 10
14 03
74 19
2 08
39 1,0
23 06
7319
33 08
44 11
16 04
3 09
16 04
32 08
25 06
4 01
5 01
98 25
23 06
58 15
17 04
23 06
10 02
19 05
3 01
100 26
2 05
a4 11
17 04
5390 137,6
4497 110,4
410 105
136 33
897 22,9
573 14,1
7118
50 14
3083 78,7
2820 69,3
1891 483
1922 472
171 44
156 338
979 250
661 16,2
2 11
81 2,0
280 7,1
148 36
28 07
18 29
121 3,
19 29
261 11,8
468 11,5
39 1,0
56 14
324 823
1275 313
2 06
12 03
20 05
9 02
298 76
33 08
2859 73,0
1214 298
5 01
2 00
2854 729
1212 298
5 01
3 01
122 03
2 00
8 02
2 00

std.
Rate Diag
(Europa) %*

15,0 3,2
51 14
0,5 0,1
0,2 0,1
09 0,2
0,3 0,1
1,6 0,3
0,6 0,2
0,8 0,2
0,4 0,1
1,6 0,3
0,6 0,2
1,0 0,2
04 0,1
0,7 0,2
0,3 0,1
0,6 0,1
0,5 0,1
0,1 0,0
0,1 0,0
2,1 0,4
0,4 0,1
1.3 0,3
0,4 0,1
0,5 0,1
0,2 0,1
0,4 0,1
0,1 0,0
2,1 0,5
0,5 0,1
1,0 0,2
0,4 0,1
102,1 24,6
63,4 238
83 1,9
2,3 0,7
16,9 4,1
78 3,0
1,4 0,3
1,0 0,3
57,7 14,0
394/ 149
349 8,6
259/ 10,2
3,2 0,8
2,3 0,8
18,7 4,5
9,8 3,5
0,8 0,2
1.4 0,4
53 1,3
2,2 0,8
0,5 0,1
1,5 0,6
2,4 0,6
1,6 0,6
89 2,1
7,0 2,5
08 0,2
0,7 0,3
62,5 14,7
22,1 6,8
0,5 0,1
0,2 0,1
0,4 0,1
0,2 0,0
6,0 14
0,6 0,2
55,0 13,0
20,9 6,4
0,1 0,0
0,0 0,0
549 13,0
20,9 6,4
0,1 0,0
0,1 0,0
0,3 0,1
0,0 0,0
0,1 0,0
0,0 0,0
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Inzidenz, Niedersachsen 2006

Diagnosen Altersklassen (Jahre)
1CD-10 0-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54
Fille | Félle 1 Félle 1 Falle | Falle 1 Félle 1 Falle | Fille | Félle 1
C40-C41 M 7 1 6 2,5 1 0.4 1 0,5 3 1.3 2 0,6 3 0,9 1 03 - -
w 3 0,5 2 0,9 2 0,9 - - 4 1,7 - - - - 3 1,0 - -
c40 M 6 1,0 4 1,7 - - - - 2 0,9 2 0,6 1 03 1 03 - -
w 2 03 2 0,9 1 0,5 - - 3 1.3 - - - - 2 0,7 - -
cal M 1 0.2 2 08 1 0,4 1 05 1 0,4 - - 2 0,6 - - - -
w 1 0.2 - - 1 0,5 - - 1 0,4 - - - - 1 03 - -
C43-Caa M - - 4 17 1 49 23 104 37 159 86 265 146 415 182 589 296 1113
w - - 4 18 22 102 49 225 61 26,6/ 146 462 229 68,1 238 793 312 1189
ca3 M - - 3 12 9 40 13 59 16 69 31 95 49 139 37 120 50 188
w - - 4 18 17 79 32 147 35 153 64 203 69 205 67 223 53 202
ca4 M - 1 0,4 2 09 10 45 21 90 55 169 97  27.6] 145 469 246 925
w - - - - 5 23 17 78 26 113 8 260 160 47,6 171 5700 259 987
C45-C49 M 5 08 3 12 1 0,4 5 23 - - 3 09 12 34 8 26 13 4,9
w 6 1,0 1 0,4 - - 2 0,9 2 0,9 3 1,0 9 2,7 5 1,7 12 4,6
ca5 M - - - - - - - - - - - - - - 2 0,6 4 1.5
w - - - - - - - - - - - - - - 1 03 1 0,4
Ca46 M - - - - - 1 0,5 - - 1 03 1 03 1 03 1 0,4
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
ca7 M 3 05 - - - - 1 05 - - - - 1 03 - - -
w 2 03 - - - - - - - - - 1 0,3 1 03 - -
cag M - - - - - - 1 0,5 - - - - - - - - - -
w - - - - - - 1 0,5 - - 1 03 2 0,6 - - 3 1,1
ca9 M 2 03 3 12 1 0.4 2 0,9 - - 2 06 10 2.8 5 1,6 8 3.0
w 4 0,7 1 0,4 - - 1 0,5 2 0,9 2 0,6 6 1,8 3 1,0 8 3,0
c50 M - - - - - - - 1 0,4 - - 1 03 - - 4 1.5
w - - 1 0,4 5 23 17 78 63 275 156 49,4 344 1023 538 1793 583  222,1
C51-C58 M
w 2 03 1 0,4 4 18 11 51 38 166 79 250 121 360 133 443 182 693
cs1 M
w - - - - - - - - - - 5 16 16 48 10 33 16 6,1
c52 M
w - - - - - - - - 1 0,4 - - 1 0,3 3 1,0 5 1,9
cs3 M
w - - - - 1 0,5 7 32 25 109 47 149 57 169 37 123 47 17,9
€54-C55 M
w - - - - - - - - 4 1,7 9 29 18 54 3 113 5 213
c54 M
w - - - - - - - - 4 1,7 9 29 18 54 33 110 56 213
C55 M
w - - - - - - - - - - - - - - 1 03 - -
C56 M
w 2 03 1 0,4 3 1,4 4 1,8 7 31 18 57 29 86/ 46 153 57 217
cs57 M
w - - - - - - - - 1 0,4 - - - - 3 1,0 1 0,4
cs8 M
w - - - - - - - - - - - - - - - - -
€60-C63 M 4 06 14 58 35 157 51 230 65 280 8 262 9 273 9 31,1 193 726
w
C60 M - - - - - - - - - - 1 03 2 0,6 2 0,6 8 30
w
c61 M - - - - - - - - - - 1 03 10 28 50 162 166 624
w
c62 M 4 06 14 58 35 157 51 230 65 280 8 256 8 239 43 139 19 71
w
c63 M - - - - - - - - - - - - - 1 03 - -
w
€64-C68 M 4 0,6 - - 1 0,4 5 23 5 22 2 6,5 34 97 82 265 126 474
w 6 1,0 - - 3 14 4 1,8 2 0,9 7 22/ 16 48 39 130 53 202
C64-C66+C68 M 3 05 - - - - 2 0,9 2 09 M 34 18 51 32 104 59 222
w 6 1,0 - - 2 0,9 3 1,4 - - 4 13 9 2,7 24 80 29 11,0
c64 M 3 05 - - - - 2 0,9 2 09 10 31 17 48 32 104 54 203
w 6 1,0 - - 2 0,9 3 1,4 - - 4 1,3 9 27 2 70 27 103
C65 M - - - - - - - - - - - - 1 03 - - 2 0,8
w - - - - - - - - - - - - - - 3 1,0 2 0,8
C66 M - - - - - - - - 1 03 - - - - 3 1,1
w - - - - - - - - - - - - - - - - -
c67 M 1 0,2 - - 1 0,4 3 14 3 1310 31 16 45 50 162 67 252
w - - - - 1 0,5 1 0,5 2 0,9 3 1,0 7 2115 50 24 9,1
c68 M - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
€69-C72 M| 13 2,1 2 08 - - 2 0,9 6 26 7 22 20 57 19 61 17 6.4
w17 28 2 0,9 - - 2 0,9 5 2.2 5 16 13 39 12 40 15 5.7
C69 M 4 0,6 - - - - - - - - 1 03 - - 1 03 1 0,4
w 3 0,5 - - - - - - - - 2 0,6 2 0,6 2 0,7 - -
c70 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
a M 9 14 2 08 - - 2 0,9 5 2.2 6 18 17 48 18 58 16 6,0
w12 2,0 2 09 - - 2 0,9 5 2.2 2 06 11 33 10 33 15 5.7
c72 M - - - - - - - - 1 0,4 - 3 0,9 - - - -
w 2 0,3 - - - - - - - 1 0,3 - - - - - -
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75

Manner und Frauen (Fallzahlen, altersspezifische und altersstandardisierte Raten)

Diagnosen
ICD-10

C40-C41
Cc40

(<)}
C43-C44
43

c44
C45-C49
45

C46

c47

48

Cc49

50
C51-C58
51

52

C53
C54-C55
c54

55

56

57

58
C60-C63
60

€61

€62

63
C64-C68
C64-C66+C68
C64

€65

C66

C67

C68
€69-C72
69

Cc70

71

C72

SEEEZsEZs=Zs=ZTs=Zs=ZsZs=Zs=ZsEZsZsZsEZsESsZs=ZsESsESsESs=EZs=EsEsESESsSEsSEsSESESESESEZEsSEZEsSEZsSEsE2EsE2s=2s=2s12

55-59

Falle |
2 0.8
5 2,1
1 04
2 038
4 17
399 164,
390 1624
57 234
74 308
342 1406
316 1316
11 45
8 33
5 2,1
1 04
04
1 04
1 04
4 16
6 2,5
5 2,1
704 2932
224 933
17 7,1
5 2,1
35 146
107 446
105 437
2 038
56 233
4 17
449 1846
5 2,1
433 1781
11 45
235 966
74 308
100 41
3 150
88 362
32 133
6 25
4 17
4 16
135 555
38 158
2 0.8
22 9,0
18 7.5
4 16
1 04
1 04
17 7,0
16 6,7
1 04

60-64
Falle I
1 0,5
1 0,5
640  299,6
518 2389
71 33,2
58 26,7
569 266,44
460 2121
41 19,2
14 6,5
22 10,3
4 1,8
1 0,5
1 0,5
5 2,3
3 14
13 6,1
6 2,8
7 33
779 3593
235 1084
19 8,8
2 09
23 10,6
123 56,7
118 54,4
5 2,3
64 29,5
4 18
816 382,0
2 09
807  377,8
6 2,8
1 0,5
303 141,8
102 47,0
108 50,6
45 20,8
93 43,5
36 16,6
7 33
5 2,3
3 14
3 14
195 91,3
57 26,3
5 2,3
1 0,5
38 17,8
13 6,0
3 14
2 09
34 15,9
1 5.1
1

* Diagnoseanteil an Krebs insgesamt o. C44

0,5

65-69
Falle I
2 0,8
2 0,7
1 0,4
2 0,8
1 0,4
1231 479,0
883 3241
108 42,0
102 37,4
1123 4369
781 286,7
57 22,2
22 8,1
37 14,4
7 2,6
3 1,2
9 33
17 6.6
6 2,2
4 1,6
1006 3693
385 141,3
33 12,1
6 2,2
46 16,9
185 67,9
183 67,2
2 0,7
109 40,0
6 2,2
1699  661,0
" 4,3
1680  653,6
6 2,3
2 08
546 2124
208 76,4
179 69,6
91 33,4
147 57,2
74 27,2
10 39
7 2,6
16 6,2
6 2,2
367 142,8
17 42,9
6 2,3
4 1,5
44 17,1
42 15,4
4 1,6
8 29
1 0,4
40 15,6
33 12,1

Altersklassen (Jahre)

70-74

Falle !
4 2,3
1 0,5
3 18
1 0,5
1 0,6
1151 675,6
758 3775
92 54,0
70 34,9
1059  621,6
688 3427
39 22,9
14 7,0
27 15,8
4 2,0
2 12
4 2,0
10 5.9
6 3,0
9 53
672 3347
315 156,9
38 18,9
4 2,0
23 11,5
144 71,7
140 69,7
4 2,0
104 51,8
2 1,0
1331 781,2
12 7,0
1316 7724
3 18
464 2723
180 89,7
126 74,0
84 41,8
96 56,3
72 35,9
19 1,2
7 35
8 4,7
5 2,5
338 1984
96 47,8
3 18
38 22,3
22 11,0
5 2,9
1 0,5
33 19,4
21 10,5

75-79

Falle |
1 0,8
3 1,7
1 0,8
1 0,6
2 11
1029 8354
816  468,8
67 54,4
72 41,4
962  781,0
744 4274
35 28,4
13 7,5
18 14,6
3 1,7
1 08
2 1.1
3 24
1 0,6
13 10,6
7 4,0
9 7,3
529 3039
240 137,9
30 17,2
2 1.1
24 13,8
108 62,0
102 58,6
6 34
71 40,8
5 2,9
984 798,9
9 7,3
972 7891
1 08
2 16
440  357,2
174 100,0
110 89,3
91 52,3
78 63,3
67 38,5
16 13,0
15 8,6
6 4,9
2 1.1
330 2679
83 47,7
10 8,1
7 4,0
29 23,5
29 16,7
7 57
4 2,3
1 0,6
22 17,9
24 13,8

Inzidenz Niedersachsen 2006

80-84

Falle I
1 14
2 1,4
2 14
1 14
755 1081,2
859 5835
54 77,3
65 44,2
701 1003,9
794 5394
18 258
12 8,2
" 15,8
1 0,7
1 14
4 2,7
6 8,6
7 4,8
2 2,9
463 3145
217 147,4
36 24,5
3 2,0
19 12,9
89 60,5
83 56,4
6 4,1
62 42,1
8 54
438 6273
2 2,9
436 6244
308 4411
170 115,55
48 68,7
57 38,7
34 48,7
43 29,2
7 10,0
8 54
4 57
3 2,0
260 3723
113 76,8
3 4,3
3 2,0
7 10,0
12 8,2
3 4,3
2 14
4 57
10 6,8

85+
Falle |

488 1157,8
859 719,5
15 35,6
45 37,7
473 1122,2
814 681,8
10 23,7
21 17,6
4 9,5

1 0,8

1 2,4

1 2,4

1 0,8

4 9,5
19 15,9
2 4,7
314 263,0
151 126,5
24 20,1
6 5,0
13 10,9
63 52,8
56 46,9
7 5,9
39 32,7
6 5,0
187 443,7
5 11,9
180 4271
2 4,7
159 377,2
123 103,0
23 54,6
30 25,1
13 30,8
17 14,2
7 16,6

2 1,7

2 4,7

7 59
136 322,7
93 77,9
1 2,4

4 3.4

9 21,4

8 6,7

3 71

3 2,5

6 14,2

5 4,2

gesamt

Falle |
35 09
27 07
2105
16 04
14 04
1 03
6478 1654
6144 150,9
672 172
827 203
5806 148,2
5317 130,6
261 67
144 35
130 33
23 06
702
100
8 02
6 0,1
16 04
30 07
100 26
84 2,1
44 1
6174 1516
2338 574
244 6,0
3 09
404 9,9
240 231
207 223
33 08
672 16,5
0 10
0o 00
6543 167,1
59 15
6051 154,5
425 109
8 02
2733 69,8
1161 285
821 21,0
511 12,5
669 17,1
413 101
75 19
53 13
47 12
26 06
1912 488
650 16,0
30 08
19 05
2713 7,0
215 53
36 09
30 07
100
2 00
231 59
179 44
5 01
4 01

std.
Rate Diag
(Europa) %*
09 0,2
0,6 0,1
0,6 0,1
0,4 0,1
0,3 0,1
0,3 0,1
122,3
94,5
13,6 3,1
16,0 44
108,7
78,6
51 12
2,5 0,8
24 0,6
0,4 0,1
0,2 0,0
0,0 0,0
0,2 0,0
0,1 0,0
0,3 0,1
0,5 0,2
2,1 0,5
1,5 0,4
09 0,2
13,6/ 32,7
408 124
3,8 1,3
0,7 0,2
83 2,1
15,7 5,0
15,3 4,8
0,4 0,2
11,7 3,6
0,6 0,2
0,0 0,0
1230 298
12 0,3
110,9 27,6
10,7 1,9
0,2 0,0
51,7, 12,5
17,4 6,2
16,1 3,7
82 2,7
13,3 3,0
6,9 2,2
1.4 0,3
0,8 0,3
0,9 0,2
0,3 0,1
35,5 8,7
9,2 3,4
0,5 0,1
0,2 0,1
58 12
41 1.1
0,8 0,2
0,5 0,2
0,0 0,0
0,0 0,0
4,9 11
3,5 0,9
0,1 0,0
0,1 0,0
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Diagnosen

ICD-10

C73-C75

73

c74

C75

C76-C80

C76

80

€81-C96

81

C82-C85

82

83

84

85

88

C90

C91-C95

91

€92

93

c94

C95

C9%6

97

D00-D09

D00

D01

D02

D03

D04

D05

D06

D07

D09

D37-D48

C€00-C97

C00-C97
ohne C44

SSEESEZSESESSZSESTESSZTESZsSSTsEZsSEsSEZsS=EsSEZsEsTsEEsTsEsEssE2s=EsEssEsEsgs2sgsgsgs&¢8

==

0-14
Félle

N U= WU

w N

84
69

84
69

0,8
0,5

0,2

08
0,3

0,2

0,2

6,5
5,0

0,2

4,9
2,5
13,4

11,6

13,4
11,6

15-19
Falle

W W

N

N = NN W

NN TN N

53
32

52
32

2,1

8,8

04

4,6
7,5
22,0

14,1

21,6
14,1

20-24

Félle

2
1
2
1

_ =, =W

NN WO

RN

81
61

79
56

5.1

4,6

36,3
28,2

354
25,9

Altersklassen (Jahre)
30-34

25-29

Falle |
3 14
12 5,5
3 1,4
11 51
1 0,5
1 0,5
2 0,9
1 0,5
2 0,9
20 9,0
14 6,4
8 3,6
9 4,1
7 3,2
3 14
2 0,9
1 0,5
1 0,5
2 0,9
2 09
2 09
1 0,5
5 2,3
1 0,5
1 0,5
4 1,8
1 0,5
10 4,5
344 1582
7 3.2
14 6,4
3 1,4
2 09
324 149,0
2 0,9
2 0,9
6 2,7
16 7,4
119 53,6
120 55,2
109 49,1
103 47,4

Falle

4
14

4
14

w =,

- N
WwWw—==NWwWww, ONPONO W=, .,

W =Wk '

N —
N —

w

VO —= NN = NN

N

153
226

132
200

0,9
0,9

138,3
04

3,1

0,9
0,4
39

10,9

65,9
98,6

56,8
87,2
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35-39

Falle 1
6 1,8
18 5.7
6 1,8
18 57
7 2,2
3 1,0
7 2,2
3 1,0
45 13,9
26 8,2
7 2,2
4 13
23 7,1
1" 3,5
3 09
5 1,6
" 34
3 1,0
5 1,5
1 0,3
4 1.2
2 0,6
3 1,0
15 4,6
7 2,2
4 12
10 3,1
7 2,2
1 0,3
1 0,3
20 6.2
393 1245
6 18
2 0,6
1 0,3
1" 34
39 12,4
3 0,9
1 3,5
7 2,2
327 103,6
6 19
19 59
28 8,9
315 97,0
489 1549
260 80,1
407 1289

40-44

Falle !
10 2,8
36 10,7
10 2,8
35 10,4
1 0,3
8 2,3
8 2,4
1 0,3
7 2,0
8 2,4
63 17,9
31 9,2
9 2,6
3 0,9
29 8,2
15 4,5
7 2,0
4 12
10 2,8
4 12
5 14
3 0,9
7 2,0
4 12
3 0,9
3 0,9
22 6,3
10 3,0
7 2,0
1 0,3
14 4,0
9 2,7
1 0,3
33 9,4
329 97,8
2 0,6
1 0,3
8 2,3
3 0,9
16 4,5
32 9,5
6 1,7
9 2,7
28 8,3
239 711
16 4,8
1 0,3
1 0,3
26 74
46 13,7
556 158,0
914 2718
459 1304
754  224,2

45-49
Falle I
12 39
31 10,3
A 3,6
31 10,3
1 03
" 3,6
13 43
" 3,6
13 4,3
64 20,7
50 16,7
7 2,3
4 13
32 10,4
17 57
7 2,3
6 2,0
14 4,5
7 2,3
4 1.3
1 0,3
7 2,3
3 1,0
8 2,6
10 33
17 55
19 6,3
8 2,6
4 1,3
8 2,6
13 4,3
1 0,3
1 0,3
1 0,3
37 12,0
283 94,3
3 1,0
" 3,6
7 2,3
1 03
13 4.2
27 9,0
7 2,3
18 6,0
1 0,3
67 22,3
144 48,0
20 6,7
1 03
22 71
38 12,7
802 2594
1253 4176
657  212,5
1082  360,6
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50-54

Falle |
12 4,5
28 10,7
1A 4,1
27 10,3
1 0,4
1 0,4
24 9,0
26 9,9
1 0,4
1 0,4
23 8,6
25 9,5
83 31,2
53 20,2
3 11
4 1,5
41 15,4
22 84
10 38
5 19
17 6.4
9 3,4
5 1,9
2 0,8
9 3,4
6 2,3
14 53
7 2,7
24 9,0
20 7,6
" 41
13 5,0
1A 4,1
7 2,7
1 0,4
1 04
1 04
59 22,2
212 80,8
3 11
2 0,8
15 56
6 2,3
3 11
12 4,5
31 11,8
16 6,0
18 6,9
78 29,7
57 21,7
4 15
15 57
6 23
5 1,9
29 10,9
51 19,4
1334 5017
1597  608,4
1088  409,2
1338 509,8
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Manner und Frauen (Fallzahlen, altersspezifische und altersstandardisierte Raten)

Diagnosen
ICD-10 55-59 60-64
Falle | Falle |
C73-C75 M 12 4,9 19 8,9
w 32 13,3 22 10,1
73 M 10 41 19 8,9
w 32 13,3 20 9,2
c74 M 2 0,8 - -
w - - 2 0,9
c75 M - - - -
w - - - -
C76-C80 M 40 16,4 39 18,3
w 30 12,5 47 21,7
C76 M 3 1,2 2 0,9
w 1 0,4 1 0,5
80 M 37 15,2 37 17,3
w 29 12,1 46 21,2
€81-C96 M| 139 57,2 154 72,1
w 86 358 113 52,1
81 M 5 2,1 5 2,3
w 7 2,9 2 0,9
C82-C85 M 62 25,5 75 35,1
w 38 15,8 56 25,8
€82 M 16 6,6 20 9,4
w 1 4,6 17 7,8
83 M 33 13,6 38 17,8
w 18 7,5 18 8,3
84 M 6 2,5 8 3,7
w 5 2,1 5 2,3
85 M 7 2,9 9 4,2
w 4 1,7 16 74
88 M - - 1 0,5
w - - 1 0,5
c90 M 14 5,8 21 9,8
w 15 6,2 21 9,7
C91-C95 M 58 23,9 51 23,9
w 25 10,4 33 15,2
91 M 31 12,7 29 13,6
w " 4,6 19 8,8
92 M 23 9,5 22 10,3
w 14 5.8 13 6,0
93 M 2 0,8 - -
W - - - -
c94 M - - - -
w - - - -
c95 M 2 0,8 -
w - - 1 0,5
C96 M - - 1 0,5
w 1 0,4 - -
97 M - - - -
w - - - -
D00-D09 M| 118 485 173 81,0
w222 92,5 236 1088
D00 M 5 2,1 6 2,8
w - - - -
D01 M 40 16,4 47 22,0
w 29 12,1 34 15,7
D02 M 5 2,1 4 1,9
w - - 1 0,5
D03 M 19 78 30 14,0
w 30 12,5 31 14,3
D04 M 30 12,3 63 29,5
w 39 16,2 54 24,9
D05 M - - - -
w 73 30,4 81 37,4
D06 M - - - -
w 35 14,6 22 10,1
D07 M 4 1,6 8 3,7
w 10 4,2 8 3,7
D09 M 15 6,2 15 7,0
w 6 2,5 5 2,3
D37-D48 M 47 19,3 44 20,6
w 54 22,5 56 25,8
C00-C97 M| 2243 922,4) 3269 15303
W 2031 845,9 2404 1108,6
C00-C97 M| 1901 781,7 2700 1264,0
ohne C44 W, 1715 7143 1944  896,5

* Diagnoseanteil an Krebs insgesamt o. C44

Altersklassen (Jahre)

65-69 70-74

Falle I Falle !
14 54 12 7,0
31 11,4 24 12,0
13 5.1 " 6,5
30 11,0 23 11,5
1 0,4 1 0,6
1 0,4 1 0,5
69 26,8 59 34,6
52 19,1 53 26,4
3 1,2 6 3,5
3 1,1 3 15
66 257 53 31,1
49 18,0 50 24,9
287 11,7 240 140,9
177 650 187 93,1
10 39 8 4,7
5 18 6 3,0
123 479 109 64,0
80 29,4 97 48,3
19 74 15 8,8
29 10,6 17 8,5
66 25,7 53 311
33 12,1 42 20,9
12 4,7 9 53
5 1,8 8 4,0
26 10,1 32 18,8
13 4,8 30 14,9
50 19,5 38 22,3
39 14,3 36 17,9
102 39,7 85 49,9
52 19,1 47 23,4
56 21,8 36 211
30 11,0 25 12,5
42 16,3 45 26,4
20 7,3 20 10,0
1 0,4 - -
2 0,7 1 0,5
- - 1 0,6
3 1,2 3 1,8
- - 1 0,5
2 08 - -
1 0,4 1 0,5
321 1249 276 162,0
380  139,5 311 154,9
3 1.2 5 2,9
1 0,4 1 0,5
67 26,1 75 44,0
42 15,4 35 17,4
5 19 3 18
- - 1 0,5
59 23,0 29 17,0
41 15,1 52 25,9
148 57,6/ 139 81,6
144 52,9 158 78,7
1 0,4 - -
107 39,3 35 17,4
24 8.8 12 6,0
8 31 6 35
8 29 11 55
30 11,7 19 1,2
13 4.8 6 3,0
114 44,4 78 45,8
78 28,6 69 34,4
5830 22683 4932 28948
3693 13556 3039 15137
4707 1831,4 3873 2273,2
2912 10689 2351 1171,0

75-79

Falle |
9 7,3
12 6,9
8 6,5
12 6,9
1 08
43 34,9
56 32,2
1 0,8
2 1.1
42 34,1
54 31,0
182 147,8
169 97,1
4 3,2
1 0,6
81 65,8
80 46,0
10 8,1
7 4,0
52 42,2
46 26,4
4 3.2
5 2,9
15 12,2
22 12,6
42 341
34 19,5
54 43,8
54 31,0
26 211
23 13,2
24 19,5
27 15,5
3 2,4
1 08
1 0,6
3 1,7
1 08
238 193,2
293 168,3
3 2,4
2 11
50 40,6
37 21,3
2 16
24 19,5
25 14,4
137 111,2
168 96,5
24 13,8
14 8,0
5 41
6 34
17 13,8
17 9,8
91 73,9
82 47,1
4139  3360,4
2982 1713,2
3177 2579,3
2238 1285,8

Inzidenz Niedersachsen 2006

80-84

Falle I
7 10,0
1 7,5
7 10,0
1" 7,5
36 51,6
69 46,9
2 2,9
3 2,0
34 48,7
66 44,8
135 193,3
163 110,7
2 2,9
3 2,0
65 93,1
81 55,0
6 8,6
18 12,2
43 61,6
39 26,5
3 43
2 1,4
13 18,6
22 14,9
1 0,7
22 31,5
35 238
46 65,9
43 29,2
22 31,5
17 11,5
20 28,6
23 15,6
1 14
1 14
2 2,9
3 2,0
181 259,.2
258 17573
2 29
3 2,0
18 258
35 23,8
3 43
3 2,0
1" 15,8
21 14,3
124 177,6
165 12,1
15 10,2
6 41
1 14
2 14
22 31,5
8 54
62 88,8
62 42,1
2499 357838
2900 19701
1798 2574,9
2106 1430,7

85+

Falle |
4 9,5
4 34
4 9,5
4 34
34 80,7
71 59,5
2 4,7
6 5,0
32 75,9
65 54,4
44 1044
87 72,9
1 2,4
19 45,1
36 30,2
1 2,4
4 3,4
12 28,5
21 17,6
1 0,8
6 14,2
10 8,4
4 9,5
17 14,2
20 47,5
34 28,5
10 23,7
18 15,1
7 16,6
14 11,7
1 2,4
1 0,8
2 4,7
1 0,8
89 211,2
220 184,3
1 2,4
16 38,0
13 10,9
1 2,4
7 16,6
17 14,2
58 137,6
171 143,2
10 8,4
2 1,7
1 2,4
2 1,7
5 11,9
5 4,2
28 66,4
45 37,7
1345 31911
2384  1996,8
872 20689
1570 1315,0

gesamt

Falle 1
131 33
202 72
19 3,0
283 69
10 03
9 02
2 o1
0 00
375 96
433 106
23 06
20 05
352 90
413 101
1557 39,8
1226 30,1
95 24
66 16
685 17,5
556 13,7
16 3,0
127 31
359 92
250 6,1
67 17
0 1,0
143 37
139 34
100
2 00
216 55
21 54
555 14,2
377 93
280 74
184 45
247 63
175 43
12 03
4 01
4 0
2 00
12 03
12 03
5 01
4 01
0 00
0 00
1576 40,2
4011 985
33 08
0 02
355 9,1
245 6,0
27 07
6 01
254 65
396 97
734 187
957 235
2 o1
529 13,0
0 00
1683 41,3
38 1,0
16 28
133 34
69 17
622 159
692 17,0
27754 708,7
24194 594,2
21948 560,4
18877 463,6

std.
Rate Diag
(Europa) %*
29 0,6
6,4 1,5
2,6 0,5
6,1 1,5
0,3 0,0
0,2 0,0
0,0 0,0
0,0 0,0
7.4 1,7
6,5 2,3
0,5 0,1
0,3 0,1
6,9 1,6
6,2 2,2
31,4 7.1
20,5 6,5
2,3 0,4
1,6 0,3
13,5 3,1
8,9 2,9
2,4 0,5
2,2 0,7
6,9 1,6
38 1,3
14 0,3
0,7 0,2
2,8 0,7
2,2 0,7
0,0 0,0
0,0 0,0
4,0 1,0
3,3 1,2
11,5 2,5
6,6 2,0
6,0 1,3
34 1,0
50 11
29 0,9
0,2 0,1
0,1 0,0
0,1 0,0
0,0 0,0
0,2 0,1
0,2 0,1
0,1 0,0
0,1 0,0
0,0 0,0
0,0 0,0
29,8
83,5
0,7
0,1
6,9
3,9
0,5
0,1
52
8,0
13,2
12,6
0,0
10,8
0,0
44,5
0,8
2,5
2,5
1.1
12,6
131
530,9
397,7
422,2 100,0
319,2 100,0
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Inzidenz, Niedersachsen 2007

Diagnosen Altersklassen (Jahre)
ICD-10 0-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54
Félle 1 Félle 1 Falle 1 Fille | Félle 1 Falle 1 Fille | Félle 1 Félle 1
C00-C14 M - - 1 0.4 - - - - 4 1.8 6 20 19 54 53 166 103 381
w - - 1 0,4 1 0,5 3 1,4 2 0,9 4 13 11 32 14 45 25 9,4
(<] M - - - - - - - - 1 0,4 1 03 - - 1 03 2 0,7
W - - - - - - - - - - - - - - - - - -
co1 M - - - - - - - - - - - - - - 5 1,6 4 1,5
w - - - - - - - - - - 1 0,3 - - 1 03 1 0,4
co2 M - - - - - - - - 2 0,9 2 0,7 2 06 11 35 10 3,7
w - - - - 1 0,5 - - 2 0,9 1 0,3 3 0,9 1 03 6 2,2
co3 M - - - - - - - - - - - - 1 03 1 03 5 1,8
w - - - - - - - - - - - - - - 2 06 1 0,4
coa M - - - - - - - - - - - 4 11 6 19 20 7.4
w - - - - - - - - - - 1 0,3 - - 1 03 4 1,5
co5 M - - - - - - - - - - 1 03 1 03 2 06 3 1,1
w - - - - - - - - - - 1 0,3 3 0,9 1 03 2 0,7
C06 M - - - - - - - - - - 1 03 - - 2 06 5 1.8
w - - - - - - - - - - - - - - - - 2 0,7
co7 M - - - - - - - - 1 0,4 - - 1 03 1 03 4 1,5
w - - - - - - 1 0,5 - - - - 2 0,6 - - - -
co8 M - - - - - - - - - - - - 1 03 3 09 - -
w - - 1 0,4 - - 1 0,5 - - - - 1 0,3 1 03 - -
Co9 M - - - - - - - - - - - - 2 06 10 31 13 48
w - - - - - - - - - - - - 1 03 1 03 1 0,4
c10 M - - - - - - - - - - - - 3 08 3 0,9 8 3,0
w - - - - - - - - - - - - - - 3 1,0 3 1,1
cn M - - 1 0,4 - - - - - - 1 03 1 03 3 0,9 3 1,1
w - - - - - - 1 0,5 - - - - - - - - 2 0,7
c12 M - - - - - - - - - - - - 2 0,6 2 06 2 0,7
W - - - - - - - - - - - - - - - - - -
c13 M - - - - - - - - - - - - 1 03 3 09 13 48
w - - - - - - - - - - 1 03 2 06 1 0,4
c1a M - - - - - - - - - - - - - - - - 4,1
w - - - - - - - - - - - - - - 1 03 2 0,7
C15-C26 M 3 0,5 1 0,4 2 0,9 1 0,4 9 40 24 78 62 175 158 496 302 1116
w 3 0,5 - - 3 1,4 2 09 14 64 34 113 56 165 125 404 172 644
c15 M 1 0,2 1 0,4 - - - - - - - - 5 14 17 53 39 144
w - - - - - - - - 1 0,3 1 03 7 23 9 3.4
c16 M - - - 1 0,4 1 0,4 3 13 3 10 14 40 39 122 51 18,8
w - - - - 1 0,5 1 0,5 7 3.2 7 23 13 38 14 45 15 56
c17 M - - - - - - - - - - 1 03 3 08 4 13 3 1,1
w - - - - - - - - 1 0,5 1 0,3 2 0,6 6 1,9 3 1,1
c18-C21 M - - - - 1 0,4 - - 6 27 17 55 30 85 76 239 154 569
w - - - - 2 0,9 1 0,5 3 14 21 70 33 97 79 255 110 4172
c18 M - - - - 1 0,4 - - 5 22 14 46 14 40 40 126 81 29,9
w - - - - 2 0,9 - - 2 09 13 43 18 53 46 149 63 236
c19 M - - - - - - - - - - - - - 3 09 1 41
w - - - - - - - - - - - - 4 1,2 8 26 7 2,6
c20 M - - - - - - - 1 0,4 3 10 11 31 29 91 52 192
w - - - - - - - - 1 0,5 6 2,0 9 27 24 78 33 124
(@]] M - - - - - - - - - - - - 5 1,4 4 13 10 3,7
w - - - - - - 1 0,5 - - 2 0,7 2 0,6 1 03 7 2,6
2 M 2 03 - - - - - - - - 1 03 2 0,6 5 16 22 8,1
w 2 03 - - - - - - 1 0,5 1 0,3 2 0,6 6 1,9 9 34
23 M - - - - - - - - - - - - - - 2 06 2 0,7
w - - - - - - - - 1 0,5 - - - - 2 06 3 1,1
c24 M - - - - - - - - - 1 0,3 4 1 3 09 6 2.2
w - - - - - - - - 1 0,5 1 03 1 3 1 03 - -
c25 M - - - - - - - - - - 1 0,3 4 (K1 35 25 9,2
w 1 0,2 - - - - - - - - 1 0,3 4 2 8 26 21 7,9
C26 M - - - - - - - - - - - - - 1 03 - -
w - - - - - - - - - 1 0,3 - - 2 06 2 0,7
C30-C39 M 2 03 1 0,4 1 0,4 - - 1 0,4 8 26 40 11,3] 93 292 202 747
w - - - - 1 0,5 - - 4 1,8 6 2,0 33 97 53 171 99 37,
Q30 M - - 1 0,4 - - - - - - - - 1 03 1 03 2 0,7
w - - - - - - - - - - - - 2 0,6 - - - -
(&]] M - - - - - - - - - - - - - - 1 03 4 1,5
w - - - - - - - - - - - - - - 1 03 - -
c32 M - - - - - - - - - - 1 0,3 9 25 12 38 34 126
w - - - - - - - - - - - - 1 03 1 03 6 2.2
(33-C34 M 1 0.2 - - 1 0.4 - - 1 0,4 7 23 30 85 79 248 162 599
w - - - - 1 0,5 - - 4 1,8 6 2,0 28 83 50 162 93 348
33 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
W - - - - - - - - - - - - - - - - - -
(&7 M 1 0.2 - - 1 0,4 - - 1 0,4 7 23 30 85 79 248 162 599
w - - - - 1 0,5 - - 4 1,8 6 20 28 83 50 162 93 348
a7 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - 1 03 1 03 - -
c38 M 1 0.2 - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - 1 03 - - - -
Q39 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -

Inzidenz Niedersachsen 2007
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Manner und Frauen (Fallzahlen, altersspezifische und altersstandardisierte Raten)

Diagnosen
ICD-10 55-59 60-64
Falle | Falle |
C00-C14 M 129 51,4 108 52,7
w 35 14,1 36 17,2
00 M - - 1 0,5
W - - - -
01 M 12 4,8 8 39
w 2 0,8 5 2,4
02 M 15 6,0 15 7,3
w 3 1,2 3 1,4
o3 M 3 1,2 4 2,0
w 4 1,6 4 1,9
co4 M 23 9,2 17 8,3
w 5 2,0 5 2,4
o5 M 7 2,8 6 2,9
w - - 2 1,0
C06 M 2 0,8 3 1,5
w 2 0,8 4 1,9
o7 M - - 3 1,5
w - - 1 0,5
o8 M 2 0,8 2 1,0
w 1 0,4 - -
09 M 17 6,8 10 4,9
w 5 2,0 2 1,0
c10 M 12 4,8 1" 54
w 1 0,4 5 2,4
1 M 4 1,6 4 2,0
w 2 0,8 1 0,5
c12 M 5 2,0 3 1,5
w - - 1 0,5
C13 M 20 8,0 17 8,3
w 8 3,2 1 0,5
c14 M 7 2,8 4 2,0
w 2 0,8 2 1,0
C15-C26 M 443 176,5 556 2711
W 263 1059 332 159,1
c15 M 49 19,5 62 30,2
w 9 3,6 12 5.7
c16 M 62 24,7 78 38,0
w 35 14,1 35 16,8
c17 M 8 3,2 5 2,4
w 6 2,4 9 4,3
C18-C21 M| 246 98,0 303 147,8
W 161 64,8 225 107,8
c18 M| 121 48,2 151 73,6
w 86 34,6 136 65,2
c19 M 18 7,2 16 7,8
w 9 3,6 22 10,5
Cc20 M| 105 41,8 129 62,9
w 47 18,9 60 28,7
c21 M 2 0,8 7 34
w 19 7,7 7 3,4
c22 M 27 10,8 36 17,6
w 1 4,4 7 3,4
C23 M 2 0,8 2 1,0
w 4 1,6 3 1,4
c24 M 10 4,0 15 7,3
w 5 2,0 12 5.7
Cc25 M 37 14,7 51 24,9
w 30 12,1 27 12,9
C26 M 2 0,8 4 2,0
w 2 0,8 2 1,0
C30-C39 M| 29 1179 384 1873
w128 516 174 83,4
c30 M 3 1,2 3 1,5
w - - 2 1,0
C31 M 1 0,4 3 1,5
w - - - -
32 M 38 15,1 50 24,4
w 10 4,0 9 43
C33-C34 M| 251 100,00 326  159,0
w118 47,5 163 78,1
33 M - - - -
w - - 2 1,0
c34 M| 251 100,00 326  159,0
w118 47,5 161 77,1
37 M 2 0,8 2 1,0
w - - - -
c38 M - - - -
w - - - -
c39 M 1 0,4 - -
w - - - -

* Diagnoseanteil an Krebs insgesamt o. C44

65-69

Falle I
134 52,4
40 14,8
4 1,6
3 11
15 5.9
7 2,6
19 74
3 11
10 39
4 1,5
21 8,2
3 11
6 2,3
1 0,4
6 2,3
1 0,4
2 08
3 1.1
1 04
13 51
7 2,6
7 2,7
3 11
3 1,2
1 0,4
3 1,2
21 82
3 1.1
3 12
1 0,4
1004 392,2
629 2325
77 30,1
26 9,6
139 54,3
79 29,2
15 59
10 3,7
583 2278
400 1478
354 1383
280  103,5
32 12,5
21 7,8
191 74,6
94 34,7
6 2,3
5 1,8
56 21,9
19 7,0
" 43
8 3,0
21 8,2
" 41
99 38,7
74 27,3
3 1,2
2 0,7
568 2219
204 75,4
4 1,6
2 08
3 11
57 22,3
10 3,7
502 196,1
190 70,2
1 0,4
502 196,1
189 69,9
1 04
1 0,4

2

08

Altersklassen (Jahre)

70-74

Falle |
74 404
31 14,6
8 44
2 09
7 38
3 1,4
4 2.2
2 0,9
6 33
4 1,9
8 44
1 05
2 11
1 05
3 1,6
3 1,4
5 27
2 09
2 11
1 0,5
9 4,9
5 2.4
7 38
6 28
1 05
3 1,6
1 05
7 38
2 1
1025 5597
632 2975
70 382
12 5,6
158 86,3
85 40,0
19 104
13 6,1
606 3309
396 186,4
378 2064
260 122,4
40 218
19 89
183 99,9
112 527
5 27
5 24
46 25,1
18 85
6 33
18 85
22 120
2 104
88 48,1
62 292
10 55
6 28
519 2834
135 635
3 1,6
1 05
2 11
1 05
a0 224
4 1,9
470 256,6
129 60,7
4 22
466 2545
129 60,7
3 1,6

75-79
Falle |
57 46,0
23 13,4
4 3,2
1 0,6
9 73
5 2,9
4 3,2
3 18
" 8,9
4 2,3
2 1,6
4 3,2
1 0,6
1 08
2 12
3 24
4 3,2
2 12
4 3.2
2 12
1 0,8
10 8,1
2 12
1 0,6
902 7279
640  373,8
48 38,7
16 9,3
138 11,4
90 52,6
5 4,0
" 6,4
574 4632
408 2383
388 3131
288 168,2
27 21,8
12 7,0
156 125,9
99 57,8
3 2,4
9 53
34 27,4
20 1,7
2 1,6
15 8,8
23 18,6
15 8,8
74 59,7
59 34,5
4 3.2
6 3,5
420 3389
107 62,5
5 4,0
2 1,6
18 14,5
4 2,3
392 3163
102 59,6
1 0,8
391 315,5
102 59,6
1 08
1 0,6
1 08
1

08
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80-84
Falle I
19 26,0
23 15,8
7 9,6
3 2,1
1 14
1 14
4 2,8
2 2,7
3 2,1
1 14
3 2,1
2 2,7
1 0,7
1 14
3 2,1
1 14
2 14
2 2,7
2 14
1 0,7
1 1,4
1 0,7
522 7140
640 4407
23 31,5
13 9,0
91 124,5
69 47,5
5 6.8
2 14
324 4432
448 308,5
231 316,0
350 2410
18 24,6
1" 7,6
74 101,2
80 55,1
1 14
7 4,8
15 20,5
15 10,3
3 41
18 12,4
8 10,9
1" 7,6
48 65,7
53 36,5
5 6.8
1 7,6
188 2572
93 64,0
1 14
1 0,7
1 14
12 16,4
1 0,7
174 238,0
90 62,0
174 238,0
90 62,0
1

0,7

85+
Falle

20
21
4

WUlh == = WNUIN = N

|
43,6
16,6

0,8

0,8
2,2
3,2
10,9
2,4

2,2

2,2

2,2

6,5
0,8

610,7
512,6
30,5
16,6
104,7
86,2
6,5
0,8
388,2

340,1
285,7
259,5
6,5
15,8
89,4
57,0

6,5

79
17,4

10,3

32,7

41,9

gesamt

Falle 1
727 186
270 66
29 07
0 0.2
56 14
2 05
92 24
39 1,0
38 1,0
28 07
1M 28
28 07
32 08
13 03
28 07
20 05
24 06
14 03
14 04
8 02
81 21
26 06
56 14
24 06
23 06
7 02
21 05
2 00
95 24
20 05
27 07
9 02
5294 1353
4193 103.2
406 104
127 3.1
826 21,1
560 13,8
7118
65 16
3098 79,2
2717 66,9
1909 488
1872 46,1
168 43
133 33
975 24,9
637 157
6 12
75 18
254 65
122 3,0
30 08
85 21
124 32
93 23
453 116
386 95
32 08
3 09
2801 71,6
1090 26,8
27 07
9 02
16 04
6 01
275 7.0
8 12
2468 63,1
1021 25,1
5 01
3 01
2463 62,9
1018 25,0
8 02
4 01
3 01
2 00
4 01
0 00

std.
Rate Diag
(Europa) %*
15,1 3,3
4,8 14
0,5 0,1
0,1 0,1
1.1 0,3
0,4 0,1
1,9 0,4
0,7 0,2
0,7 0,2
0,5 0,1
2,3 0,5
0,5 0,1
0,7 0,1
03 0,1
0,6 0,1
0,3 0,1
0,5 0,1
0,2 0,1
0,3 0,1
0,2 0,0
1,7 0,4
0,4 0,1
1.2 0,3
0,4 0,1
0,5 0,1
0,2 0,0
0,4 0,1
0,0 0,0
2,0 0,4
0,4 0,1
0,6 0,1
0,2 0,0
98,00 24,2
59,5/ 222
8,0 1,9
19 0,7
15,3 38
79 3,0
13 0,3
1,2 0,3
56,7 14,2
38,1 14,4
34,3 8,7
25,0 9,9
3,1 0,8
2,1 0,7
18,4 4,5
9,6 34
1,0 0,2
1,3 0,4
4,9 1,2
1,9 0,6
0,5 0,1
1.1 0,4
2,3 0,6
1,3 0,5
83 2,1
5,6 2,0
0,6 0,1
0,5 0,2
533 128
19,3 58
0,5 0,1
0,1 0,0
0,3 0,1
0,1 0,0
5,6 1,3
0,9 0,3
46,5 11,3
18,0 54
0,1 0,0
0,1 0,0
46,5 11,3
18,0 54
0,2 0,0
0,1 0,0
0,1 0,0
0,0 0,0
0,1 0,0
0,0 0,0
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Diagnosen Altersklassen (Jahre)
ICD-10 0-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54
Félle 1 Félle 1 Falle 1 Fille | Félle 1 Falle 1 Fille | Félle 1 Félle 1
C40-C41 M 4 0,7 3 1,2 2 0,9 1 0,4 2 0,9 1 03 5 1.4 3 0.9 3 1,1
w 2 03 2 0,9 1 0,5 4 1,8 - - - - - - 1 03 2 0,7
ca0 M 4 0,7 3 12 2 0,9 1 0,4 - - 1 03 1 03 1 03 1 0,4
w - - 2 0,9 - - 2 0,9 - - - - - - - - 1 0,4
ca M - - - - - - - - 2 0,9 - - 4 11 2 06 2 0,7
w 2 03 - - 1 0,5 2 0,9 - - - - - - 1 03 1 0,4
Ca3-Caa M 1 0.2 4 1,7 8 36 16 72 40 180 76 248 136 384 189 593 273 1009
w 5 09 3 1320 93/ 36 165 77 350 163 543 265 782 246 795 303 1135
ca3 M - - 3 12 4 1,8 7 31 22 99  3I 101 40 113 46 144 44 163
w 4 07 2 09 18 84/ 24 110 42 191 61 203 98 289 67 21,7 45 169
ca4 M 1 0,2 1 0,4 4 1.8 9 40 18 81 45 147 96 27,1 143 449 229 846
w 1 0,2 1 0,4 2 09 12 55 35 159 102 340 167 493 179 579 258 966
C45-C49 M 6 1,0 4 1,7 2 0,9 - - 2 0,9 1 03 7 2,0 6 19 12 4.4
w 4 0,7 1 0,4 2 0,9 3 1,4 1 0,5 2 0,7 6 1,8 6 1,9 7 2,6
cas M - - - - - - - - - - - - 2 0,6 2 06 4 1.5
w - - - - - - - - - - - - 1 03 - - - -
ca6 M - - - - - - - - - - - - 2 0,6 1 03 - -
w - - - - - - 1 0,5 - - - - - - - - - -
ca7 M 3 05 - - - - - - - - - - - - - - -
w 1 0.2 - - - - - 1 0,5 - - - - - - - -
ca8 M - - - - - - - - 1 0,4 - - - - - - 2 0,7
w - - - - - - - - - - 1 03 - - 1 03 2 0,7
c49 M 3 05 4 1,7 2 0,9 - - 1 0,4 1 03 3 08 3 0,9 6 2.2
w 3 0,5 1 0,4 2 0,9 2 0,9 - - 1 03 5 1,5 5 1,6 5 1,9
c50 M 1 0.2 - - - - - - 1 03 1 03 1 03 4 1.5
w - - 0,4 2 09 17 78 52 236 160 53,3 355 1048 555 1794 681 2550
C51-C58 M
w 1 0.2 2 0,9 4 19 21 96 34 155 70 233/ 111 328 154 498 196 734
cs1 M
w - - - - - - 2 0,9 1 0,5 6 200 10 30 14 45 10 3,7
c52 M
w 1 0.2 - - - - - - - - - - - - 1 03 - -
cs3 M
w - - - - 2 09 15 69 27 123 44 147/ 49 145 46 149 48 180
€54-C55 M
w - - - - - - - - 5 2,3 8 2,7 27 80 48 155 68 255
cs54 M
w - - - - - - - - 5 2,3 6 20 26 77 47 152/ 65 243
C55 M
w - - - - - - - - - - 2 0,7 1 03 1 03 3 1,1
C56 M
w - - 2 0,9 2 0,9 4 1,8 1 05 12 40 25 74 43 139 68 255
cs57 M
w - - - - - - - - - - - - - - 2 06 2 0,7
cs8 M
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
€60-C63 M 3 05 12 50 35 156 50 225 62 279 77 251 8 234 97 304 187 69,1
w
C60 M - - - - - - - - - - 1 03 2 0,6 - - 2 0,7
w
c61 M - - 1 0,4 - - - - - - 2 07 M 31 56 176 163 60,2
w
c62 M 3 05 11 46/ 35 156 50 225 62 279 73 238 69 195 40 126 21 7.8
w
c63 M - - - - - - - - - - 1 0,3 1 03 1 03 1 0,4
w
€64-C68 M 3 05 - - 2 0,9 4 1,8 5 22 18 59 48 135 8 264 137 506
w 7 12 - - 1 0,5 1 0,5 3 14 9 300 1 32 28 91 68 255
€64-C66+C68 M 3 0,5 - - - - 2 0,9 1 0,4 9 29 25 71 38 119 6l 22,5
w 7 1,2 - - - - 1 0,5 2 0,9 5 1,7 8 24 17 55 28 105
c64 M 3 05 - - - - 2 09 1 0,4 9 29 19 54 38 119 5 207
w 7 1,2 - - - - 1 0,5 2 0,9 4 1,3 8 24 17 55 26 9,7
C65 M - - - - - - - - - - - - 5 1,4 - - 3 11
w - - - - - - - - - - - - - - - - 2 0,7
C66 M - - - - - - - - - - - 1 03 - - 1 0,4
w - - - - - - - - - - - - - - - - -
c67 M - - - - 2 0,9 2 0,9 4 18 9 29 23 65 46 144 76 28,1
w - - - - 0,5 - - 1 0,5 4 1,3 3 09 1 36/ 40 150
c68 M - - - - - - - - - - - - - - - 1 0,4
w - - - - - - - - - - 1 0,3 - - - - - -
€69-C72 M 22 36 5 2,1 3 13 6 2710 4,5 7 23 13 37 22 69 22 8,1
woon 1,9 4 1,8 3 1,4 2 0,9 4 1,8 7 23 12 35 12 39 13 4,9
C69 M 6 1,0 - - - - - - - - - - 1 03 1 03 - -
w 3 0,5 - - - - - - - - - - - - 1 03 2 0,7
c70 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - 1 03 - - - -
a M 14 23 4 1,7 3 13 6 2,7 9 4,0 7 23 12 34 19 60 22 8,1
w 6 1,0 4 1,8 3 1,4 2 09 4 1,8 7 23 1 320 M 36 10 3,7
c72 M 2 03 1 0,4 - - - - 1 0,4 - - - - 2 06 - -
w 2 03 - - - - - - - - - - - - - 1 0,4
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81

Manner und Frauen (Fallzahlen, altersspezifische und altersstandardisierte Raten)

Diagnosen
ICD-10

C40-C41
Cc40

(<)}
C43-C44
43

c44
C45-C49
45

C46

47

48

c49

50
C51-C58
51

52

C53
C54-C55
54

55

C56

57

58
C60-C63
60

€61

€62

C63
C64-C68
C64-C66+C68
C64

65

C66

67

C68
€69-C72
69

c70

71

c72

SEEEZsEZs=Zs=Zs=Zs=Zs=Zs=Zs=ZsZs=Zs=ZsEZsESsZsZsEsESsESsESsEsEsEsSESsSEsSEsSESEZSESESEZTsSEZTsSEZTsSEsE2sE2sE2s=2s12

55-59

Félle |
1 0,4
1 0,4
429  170,9
410 1651
59 23,5
80 32,2
370 1474
330 1329
18 7,2
5 2,0
4 1,6
1 0,4
1 0,4
3 12
2 0,8
10 4,0
2 0,8
1 0,4
795  320,2
203 81,8
15 6,0
1 0,4
33 13,3
100 40,3
98 39,5
2 0,8
49 19,7
5 2,0
479 190,8
5 2,0
462 184,0
12 4,8
240 95,6
87 35,0
79 31,5
41 16,5
70 27,9
32 12,9
5 2,0
7 2,8
2 0,8
161 64,1
46 18,5
2 0,8
2 0,8
19 7,6
9 3,6
2 0,8
1 0,4
17 6,8
8 3,2

Altersklassen (Jahre)

60-64

Falle I
3 1,5
1 0,5
2 1,0
1 0,5
1 0,5
609  297,0
549  263,0
68 33,2
60 28,7
541 263,8
489 2343
22 10,7
8 3,8
16 7,8
1 0,5
3 14
5 24
5 24
6 2,9
881 4221
238 114,0
14 6,7
3 14
27 12,9
126 60,4
123 58,9
3 14
62 29,7
6 2,9
893 4355
" 54
875  426,7
6 2,9
1 0,5
274 133,6
98 47,0
94 45,8
42 20,1
84 41,0
38 18,2
5 2,4
3 14
3 15
1 0,5
180 87,8
56 26,8
2 1,0
28 13,7
25 12,0
2 1,0
3 14
25 12,2
22 10,5
1 0,5

* Diagnoseanteil an Krebs insgesamt o. C44

65-69
Félle I
2 0,8
1 0,4
1 0,4
1299  507,5
967  357,4
125 48,8
99 36,6
1174 4587
868 3208
45 17,6
18 6.7
26 10,2
3 11
1 04
1 0,4
1 04
6 2,2
17 6.6
8 3,0
12 4,7
1354 500,4
364 1345
22 8,1
4 1,5
35 12,9
203 75,0
198 73,2
5 18
93 34,4
7 2,6
1756 686,0
15 59
1736 678,2
5 2,0
535 209,0
169 62,5
163 63,7
87 32,2
138 53,9
80 29,6
13 51
7 2,6
8 3,1
372 14573
82 30,3
4 1,6
44 17,2
31 11,5
3 1,2
1 0,4
41 16,0
29 10,7
1 0,4

70-74

Falle !
1 0,5
1 0,5
1296 707,7
855  402,5
88 48,1
79 37,2
1208  659,6
776 3653
40 21,8
23 10,8
22 12,0
7 33
1 0,5
5 2,7
5 2,4
13 71
10 4,7
9 4,9
694 3267
335 157,7
38 17,9
8 3,8
36 16,9
162 76,3
156 73,4
6 2,8
82 38,6
9 4,2
1441 786,8
10 55
1427 779,22
3 1,6
1 0,5
533 2910
165 77,7
149 81,4
84 39,5
122 66,6
76 35,8
12 6,6
4 19
10 55
3 14
384 2097
81 38,1
5 2,7
1 0,5
27 14,7
25 11,8
3 1,6
3 14
24 13,1
22 10,4

75-79

Falle |
4 3.2
1 0,6
1 0,6
4 3,2
1072 865,1
831 485,4
80 64,6
50 29,2
992 800,5
781 456,2
34 27,4
22 12,8
22 17,8
3 1,8
1 08
6 3,5
" 8,9
13 7,6
7 5,6
514 300,22
280 163,5
23 13,4
6 3,5
22 12,8
133 77,7
130 75,9
3 18
90 52,6
6 3,5
1008  813,4
8 6,5
1000  807,0
461 372,0
205 119,7
118 95,2
82 47,9
90 72,6
61 35,6
15 12,1
" 6,4
7 56
7 4,1
343 276,8
123 71,8
6 4.8
3 1,8
27 21,8
27 15,8
3 2,4
4 2,3
24 19,4
23 13,4
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80-84

Falle I
2 2,7
2 1,4
1 1,4
1 0,7
1 14
1 0,7
785 1073,8
846 5825
41 56,1
49 33,7
744 1017,7
797 5488
18 24,6
12 8,3
8 10,9
2 14
2 2,7
1 14
1 14
2 14
6 8,2
8 55
3 4,1
399 2747
201 138,4
31 21,3
1 0,7
16 11,0
91 62,7
88 60,6
3 2,1
57 39,2
5 34
467  638,8
3 41
462  632,0
2 2,7
340 4651
155 106,7
60 82,1
66 45,4
38 52,0
49 33,7
7 9,6
13 9,0
7 9,6
3 2,1
280 3830
89 61,3
8 10,9
1 0,7
1A 15,0
9 6,2
1 14
1 0,7
10 13,7
8 55

85+
Falle |

1 0,8
1 0,8
603 1315,2
922 729,3
23 50,2
51 40,3
580 1265,0
871 689,0
15 32,7
12 9,5
6 13,1
2 1,6
1 2,2
0,8
8 17,4
9 7.1
1 2,2
299 236,5
143 1131
24 19,0
5 4,0
20 15,8
55 43,5
49 38,8
6 4,7
38 30,1
1 0,8
201 438,4
6 13,1
192 418,8
2 44
1 2,2
187 407,9
125 98,9
24 52,3
23 18,2
13 28,4
17 13,4
7 15,3
2 1,6
1 2,2
4 3,2
163 355,5
102 80,7
3 6,5
6 131
3 2,4
2 4,4
1 0,8
4 8,7
2 1,6

gesamt

Falle 1
36 09
18 04
19 05
9 02
17 04
9 02
6836 1747
6498 159,9
681 17,4
829 204
6155 157,3
5669 139,5
232 59
132 32
12 29
19 05
9 02
100
5 01
5 01
13 03
28 07
93 24
79 19
a7 1.2
6759 166,3
2357 58,0
210 52
30 07
420 103
1026 25,2
991 244
35 09
628 155
3 11
0 00
6851 175,11
63 16
6387 163,22
394 101
702
2871 734
132 27,9
826 21,1
493 121
683 175
418 103
72 18
49 12
0 10
18 04
2045 52,3
639 157
31 08
8 02
272 7,0
197 48
24 06
20 05
0 00
100
241 62
172 42
702
4 01

std.
Rate Diag
(Europa) %*
09 0,2
04 0,1
0,5 0,1
0,2 0,0
0,4 0,1
0,3 0,0
125,6
99,6
13,6 3,1
16,3 44
112,0
83,3
4,5 1.1
2,2 0,7
2,0 0,5
0,3 0,1
0,2 0,0
0,0 0,0
0,1 0,0
0,1 0,0
0,3 0,1
0,5 0,1
1.9 0,4
1.3 0,4
09 0,2
125,00 357
4100 125
3,3 1.1
0,4 0,2
8,7 2,2
171 54
16,6 5,2
0,6 0,2
10,8 3,3
0,7 0,2
0,0 0,0
126,7 314
12 0,3
115,3 29,2
10,1 1,8
0,2 0,0
529 131
17,0 6,0
15,7 38
7,8 2,6
13,2 31
6,8 2,2
1,3 0,3
0,7 0,3
0,7 0,2
0,2 0,1
371 9,4
9,2 3,4
0,5 0,1
0,1 0,0
6,0 12
39 1,0
0,6 0,1
0,4 0,1
0,0 0,0
0,0 0,0
5.2 11
3,3 0,9
0,2 0,0
0,1 0,0
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Diagnosen
ICD-10

C73-C75
73
74
C75
C76-C80
C76
80
€81-C96
81
€82-C85
82
83
84
85
88
C90
C91-C95
91
€92
93
c94
95
C96
97
D00-D09
D00
D01
D02
D03
D04
D05
D06
D07
D09

D37-D48

C00-C97

C00-C97
ohne C44

SEESEZsSESsSEZsSEZsSESZTsSEsS=ZTsSEZsSEZTsSEZsSZTsSESsSEZsSSsSEZsSZSsSEZsSZsSEZsSZsSEsS=ZsEsS=ZTsEZs=ZTs=Zs=ZTs=s=2s=2s=2:s=

==

==

0-14

Falle

= NN = DWW

PN == s

84
68

83
67

0,5

0,2

2,8
3,4
13,7

1,7

13,5
1,5

15-19

Félle

N N

= W= BN

45
30

44
29

0,4

54
3,9

18,6
13,1

18,2
12,7

20-24

Félle

1 00 W oo W

NN

=N =

N L L

70
60

66
58

0,9

0,9

51,5
0,4

0,9

3,1
7,0
31,3

27,8

29,5
26,9
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Altersklassen (Jahre)

25-29

Falle I
12 5,5
12 55
1 04
1 0,4
17 7,6
9 4,1
9 4,0
5 2,3
5 2,2
2 09
2 09
3 1.3
2 0,9
3 13
2 0,9
1 0.4
1 0,4
1 0,5
1 04
1 0,5
4 1,8
278 127,22
1 04
1 0,5
3 1.3
17 7,8
2 0,9
1 0,5
251 114,9
5 2,3
1 0,5
9 4,0
23 10,5
96 43,2
110 50,3
87 39,1
98 44,9

30-34

Falle I
2 0,9
14 6.4
2 0,9
14 6.4
5 2,2
2 0,9
5 2,2
2 0,9
18 8,1
17 7,7
5 2,2
5 2,3
1" 49
6 2,7
2 09
2 0,9
6 2,7
1 0,5
2 0,9
2 0,9
1 0,4
1 0,5
1 0,5
2 09
5 2,3
1 0,4
2 0,9
1 0,4
2 0,9
1 0,5
6 2,7
298 1355
2 09
2 0,9
3 1.3
21 9,5
1 0,5
4 1,8
263 119,6
1 04
7 3,2
1" 4,9
23 10,5
160 71,9
224 101,8
142 63,8
189 85,9
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35-39

Félle |
6 2,0
23 7,7
6 2,0
23 7,7
3 1,0
11 3,7
1 0,3
3 1,0
10 33
33 10,8
29 9,7
10 33
3 1,0
1" 3,6
9 3,0
4 13
3 1,0
5 16
2 0,7
2 0,7
2 0,7
2 0,7
3 1,0
2 0,7
8 2,6
15 5,0
2 0,7
8 2,7
5 1,6
7 2,3
1 0,3
1 0,3
13 4,2
292 97,3
2 0,7
3 1,0
9 2,9
24 8,0
5 1,7
6 2,0
241 80,3
1 0,3
12 4,0
1 0,3
1 0,3
21 6,8
30 10,0
261 85,1
518 172,6
216 70,4
416  138,6

40-44 45-49

Falle 1 | Fille |
17 48 12 38
3 106 34 110
17 48 12 38
3 106 33 107
- - 03
16 45 21 6.6
12 35 12 39
1 03 - -
15 42 21 6,6
12 35 12 39
44 124 8 270
32 94 49 158
9 25 14 44
6 18 6 19
21 59 35 110
16 47 18 58
6 17 9 28
7 21 4 13
12 3419 6.0
5 15 7 2.3
1 03 2 06
2 06 2 0,6
2 06 5 16
2 06 5 16
2 06 10 3,1
1 03 4 13
11 31 26 82
9 27 21 6.8
4 11 14 44
5 15 s 16
7 20 11 35
4 12/ 15 4.8
- S 03
- S 03
1 03 1 03
36 1020 34 107
278 82,1 227 734
2 06 1 03
4 12 38
6 18 9 29
1 03 1 03
2 06 1 03
20 56 10 3,1
26 77 29 9.4
3 08 8 25
4 12/ 15 4.8
- S 03
31 92 49 158
199 587 113 365
2 06 - -
9 2710 32
4 T 03
1 03 1 03
25 71 33 104
53 156 54 175
491 1386 825 2589
940 27755 1289 4168
395 1115 682 2140
773 2282 1110 3589

50-54

Félle I
14 5.2
30 11,2
13 4,8
29 10,9
1 0,4
1 0,4
39 14,4
18 6,7
2 0,7
37 13,7
18 6,7
86 31,8
56 21,0
4 15
3 1.1
37 13,7
26 9,7
7 2,6
1" 41
25 9,2
8 3,0
1 0,4
4 1,5
4 15
3 1.1
19 7,0
14 5.2
26 9,6
13 4,9
16 5.9
6 2,2
9 33
7 2,6
1 0,4
46 17,0
227 85,0
1 0,4
13 4.8
13 49
4 15
1" 41
22 8,2
12 4,4
21 7.9
1 0,4
109 40,8
50 18,7
1 04
10 3,7
3 1.1
2 0,7
44 16,3
62 23,2
1384 511,5
1670 6254
1155 426,9
1412 528,8
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83

Manner und Frauen (Fallzahlen, altersspezifische und altersstandardisierte Raten)

Diagnosen
ICD-10 55-59 60-64
Falle | Falle |
C73-C75 M 13 5.2 20 9,8
w 33 13,3 28 13,4
73 M 12 4,8 18 8,8
w 32 12,9 28 13,4
c74 M 1 04 2 1,0
w 1 0,4 - -
c75 M - - - -
w - - - -
C76-C80 M 55 21,9 46 22,4
w 39 15,7 37 17,7
Cc76 M 2 0,8 - -
w 1 0,4 1 0,5
80 M 53 21,1 46 22,4
w 38 15,3 36 17,2
€81-C96 M| 131 52,2 152 74,1
w 89 358 113 54,1
81 M 5 2,0 5 2,4
w 1 0,4 3 1,4
€82-C85 M 66 26,3 71 34,6
w 39 15,7 53 25,4
€82 M 19 7,6 19 9,3
w 7 2,8 19 9,1
83 M 29 11,6 38 18,5
w 23 9,3 21 10,1
84 M 7 2,8 3 1,5
w 2 0,8 4 1,9
85 M " 4,4 1" 54
w 7 2,8 9 4,3
88 M - - - -
w - - - -
C90 M 16 6,4 27 13,2
w 20 8,1 24 11,5
C91-C95 M 43 171 48 23,4
w 29 1,7 32 15,3
91 M 24 9,6 29 14,1
w 1 4,4 20 9,6
92 M 18 7,2 18 8,8
w 18 7,2 12 5.7
93 M - - 1 0,5
W - - - -
c94 M 1 0,4 - -
w - - - -
c95 M - - - -
w - - - -
C96 M 1 04 1 0,5
w - - 1 0,5
97 M - - - -
w - - - -
D00-D09 M| 105 41,8 165 80,5
w232 93,4 273 130,8
D00 M 3 1,2 5 2,4
w 1 0,4 1 0,5
DO1 M 49 19,5 42 20,5
w 27 10,9 33 15,8
D02 M 4 1,6 2 1,0
w - - - -
D03 M 22 8,8 33 16,1
w 19 7,7 21 10,1
D04 M 25 10,0 63 30,7
w 26 10,5 68 32,6
D05 M - - - -
w 113 455 108 51,7
D06 M - - - -
w 31 12,5 27 12,9
D07 M - - 5 2,4
w 14 5,6 8 3,8
D09 M 2 0,8 15 7,3
w 1 0,4 7 34
D37-D48 M 52 20,7 68 33,2
w 71 28,6 60 28,7
C00-C97 M| 2254 897,8 3101 15123
W 2096 8442 2520 12074
C00-C97 M| 1884  750,4 2560 1248,4
ohne C44 W 1766 711,3 2031 9731

* Diagnoseanteil an Krebs insgesamt o. C44

Altersklassen (Jahre)

65-69 70-74

Falle I Falle !
" 43 9 4,9
34 12,6 22 10,4
" 43 8 4,4
34 12,6 22 10,4
- - 1 0,5
94 36,7 70 38,2
50 18,5 49 23,1
2 0,8 1 0,5
2 0,7 - -
92 359 69 37,7
48 17,7 49 23,1
219 856 213 116,3
159 58,8 172 81,0
6 23 6 33
1 0,4 3 14
105 41,0 100 54,6
83 30,7 77 36,2
26 10,2 16 8,7
25 9,2 10 4,7
44 17,2 54 29,5
36 13,3 45 21,2
13 5.1 12 6,6
8 3,0 4 19
22 8,6 18 9,8
14 5.2 18 8,5
- - 1 0,5
39 15,2 31 16,9
31 11,5 43 20,2
69 27,0 75 41,0
44 16,3 49 23,1
43 16,8 37 20,2
25 9,2 24 11,3
23 9,0 35 19,1
19 7,0 23 10,8
1 0,4 1 0,5
- - 1 0,5
2 08 1 0,5
- - 2 0,9
315 123,1 308 168,2
437 161,5 316 148,7
8 31 7 38
- - 1 0,5
81 31,6 63 34,4
48 17,7 37 17,4
9 35 1" 6,0
- - 1 0,5
40 15,6 35 19,1
53 19,6 30 14,1
142 55,5/ 150 81,9
149 55,1 166 78,1
2 0,8 2 1.1
156 57,7 56 26,4
16 59 9 4,2
6 2,3 8 4,4
6 2,2 7 33
27 10,5 32 17,5
9 33 9 4,2
17 45,7 105 57,3
97 35,8 97 45,7
5723 22359 5256 2870,0
4019 14853 3139 14776
4549 1777,2 4048 22104
3151 11645 2363 11123

75-79

Falle |
" 8,9
18 10,5
1A 8,9
17 9,9
1 0,6
57 46,0
73 42,6
4 3.2
1 0,6
53 42,8
72 42,1
203 163,8
168 98,1
2 16
1 0,6
95 76,7
84 49,1
" 8,9
14 8,2
55 44,4
52 30,4
9 7,3
3 1,8
20 16,1
15 8,8
35 28,2
32 18,7
71 57,3
48 28,0
39 31,5
23 13,4
28 22,6
24 14,0
1 0,6
1 08
3 24
3 1,8
293 2364
274 160,0
2 16
55 44,4
38 22,2
4 3,2
22 17,8
29 16,9
177 142,8
156 91,1
24 14,0
14 8,2
4 3,2
6 3,5
29 23,4
7 4,1
73 58,9
91 53,2
4263 34401
2909 16991
3271 2639,6
2128 12429
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80-84 85+

Falle I Falle 1
3 41 1 2,2
9 6,2 3 2,4
3 4,1 1 2,2
9 6,2 3 2,4
46 62,9 25 54,5
58 39,9 69 54,6
1 14 2 44
3 2,1 2 1,6
45 61,6 23 50,2
55 37,9 67 53,0
m 151,8 54 1178
156 107,4 88 69,6
2 2,7 1 2,2
- - 2 1,6
55 75,2 24 52,3
68 46,8 41 32,4
3 41 - -
12 83 1" 8,7
37 50,6 18 39,3
39 26,9 21 16,6
4 55 1 2,2
3 2,1 3 2,4
" 15,0 5 10,9
14 9,6 6 4,7
1 0,7 - -
19 26,0 12 26,2
27 18,6 20 15,8
34 46,5 17 371
60 41,3 25 19,8
18 24,6 7 15,3
30 20,7 10 79
16 21,9 10 21,8
27 18,6 10 79
0,7 2 1,6
1 0,7 - -
1 0,7 3 2,4
1 14 - -
189 2585 105 2290
261 179,7. 236 186,7
2 2,7 1 2,2
1 0,7 2 1,6
27 36,9 12 26,2
21 14,5 18 14,2
2 2,7 1 2,2
18 24,6 7 15,3
17 11,7 11 8,7
113 154,6 75 163,6
180 1239 179 141,6
26 17,9 1" 8,7
7 4,8 3 2,4
1 14 2 44
3 2,1 3 2,4
26 35,6 7 15,3
6 41 9 71
45 61,6 28 61,1
67 46,1 48 38,0
2515 34403 1471 32084
2603 1792,3 2387 18882
1771 2422,5 891 19433
1806 1243,5 1516 1199,2

gesamt

Falle 1
125 32
314 77
17 3,0
308 76
702
6 01
100
0 00
480 123
432 106
16 04
1 03
464 119
421 104
1427 365
1190 29,3
% 24
52 13
645 165
531 13,1
124 32
127 31
349 89
265 65
56 14
2 10
16 3,0
97 24
100
100
213 54
219 54
468 12,0
383 94
257 66
192 47
193 49
176 43
8 02
4 01
3 01
2 00
702
9 02
6 02
4 01
0 00
0 00
1634 418
3766 92,7
32 08
6 01
363 93
256 63
39 1,0
4 01
246 63
331 81
768 19,6
972 239
6 02
696 17,1
0 00
1345 33,1
33 08
102 25
147 38
54 13
658 16,8
818 20,1
27999 7155
24582  604,9
21844 558,22
18913  465,4

std.
Rate Diag
(Europa) %*
2,7 0,6
6,8 1,7
2,5 0,5
6,7 1,6
0,2 0,0
0,2 0,0
0,0 0,0
0,0 0,0
9,3 2,2
6,4 2,3
0,3 0,1
0,1 0,1
89 2,1
6,3 2,2
28,6 6,5
20,0 6,3
2,3 0,4
1,3 0,3
12,6 3,0
8,5 2,8
2,5 0,6
2,2 0,7
6,8 1,6
4,0 1,4
11 0,3
0,8 0,2
2,2 0,5
1,5 0,5
0,0 0,0
0,0 0,0
a1 1,0
3,4 1,2
9,5 2,1
6,7 2,0
53 1,2
3,5 1,0
38 0,9
3,0 0,9
0,2 0,0
0,0 0,0
0,1 0,0
0,0 0,0
0,1 0,0
0,2 0,0
0,1 0,0
0,1 0,0
0,0 0,0
0,0 0,0
29,8
76,4
0,6
0,1
6,8
4,2
0,7
0,1
50
6,6
13,4
12,5
0,1
13,9
0,0
35,9
0,6
2,2
2,5
0,8
13,2
15,4
524,4
406,1
412,4 100,0
322,8 100,0
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Mortalitat in Niedersachsen

Tabellen Sterbejahr 2006 . ...... ... ... ... ... ....... 86 -91
Tabellen Sterbejahr 2007 . ... ... ... ... . ... ... ... 92 -97

Diagnosetexte zu den in den Tabellen angegebenen ICD-10 Klassifikationen
befinden sich im Kapitel 6 (Seite 67 - 70).
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Mortalitat, Niedersachsen 2006

Diagnosen Altersklassen (Jahre)
1CD-10 0-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54
Fille M File M Fille M File M File M |File M File M |Fille M Fille M
€00-C14 M - - - - - - - - 1 0,4 - - 6 17 26 84 38 143
w - - - - - - - - - - - - 5 1,5 6 20 M 4,2
€00 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
co1 M - - - - - - - - - - - - 1 03 - - 4 1,5
w - - - - - - - - - - - - - - 1 03 1 0,4
co2 M - - - - - - - - - - - - 1 03 1 03 1 0,4
w - - - - - - - - - - - - 1 0,3 - - 3 1,1
co3 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - -
co4 M - - - - - - - - - - - - 2 0,6 5 1,6 7 2,6
w - - - - - - - - - - - - 2 0,6 1 03 2 0,8
Co5 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - -
C06 M - - - - - - - - - - - - - - 1 03 1 0,4
w - - - - - - - - - - - - - - - - 1 0,4
co7 M - - - - - - - - - - - - - - - - 1 0,4
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
co8 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
Co9 M - - - - - - - - - - - - - - 7 23 3 11
w - - - - - - - - - - - - - - - - 1 0,4
c10 M - - - - - - - - - - - - - - 3 1,0 9 34
w - - - - - - - - - - - - 1 03 1 03 2 0,8
cn M - - - - - - - - 1 0,4 - - - - 1 03 - -
w - - - - - - - - - - - - - - 1 03 - -
c12 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
c13 M - - - - - - - - - - - - 1 03 7 23 9 34
w - - - - - - - - - - - 1 0,3 1 03 1 0,4
c1a M - - - - - - - - - - - - 1 03 1 03 3 1,1
w - - - - - - - - - - - - - - 1 03 - -
C15-C26 M 2 03 - - 1 0,4 3 14 6 26 13 40 38 108 89 288 139 523
w - - - 1 0,5 3 1,4 - - 35 24 71 67 223 93 354
c15 M - - - - - - - - 2 0,9 4 12 8 23 15 49 29 109
w - - - - - - - - - - - 1 03 4 13 10 38
c16 M - - - - - - - - - - 3 0,9 4 1118 58 33 124
w - - - - - - 2 0,9 - 3 1,0 6 18 14 47 1 4,2
c17 M - - - - - - - - - - - - 2 0,6 - - 1 0,4
w - - - - - - - - - - 1 0,3 - - - - 1 0,4
c18-C21 M - - - - - - 1 0,5 2 09 4 120 1 31 27 87 30 113
w - - - - - - - - - - 6 19 10 30 23 77 34 130
c18 M - - - - - - 1 0,5 2 09 3 0,9 8 23 23 74 23 8,6
w - - - - - - - - - - 5 1,6 4 1215 50 22 8.4
c19 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - 1 0,3 - - - - 2 0,8
C20 M - - - - - - - - - - 1 03 3 0,9 4 1.3 7 2,6
w - - - - - - - - - - - - 6 1,8 7 2.3 8 3,0
1 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - 1 03 2 0,8
22 M 1 0.2 - - 1 0,4 2 0,9 - - - - 4 11 7 2315 56
w - - - - 1 0,5 - - - - - - 3 0,9 3 1,0 3 1,1
23 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - 1 03 4 1,5
c24 M - - - - - - - - 1 0,4 1 0,3 1 0,3 1 03 3 11
w - - - - - - - - - - - - 1 0,3 3 1,0 4 1,5
c25 M 1 0,2 - - - - - - 1 0,4 1 03 7 20 16 52 26 9,8
w - - - - - - 1 0,5 - - 1 0,3 3 09 19 63 24 9,1
C26 M - - - - - - - - - - - - 1 03 5 1,6 2 0,8
w - - - - - - - - - - - - - - - - 2 0,8
€30-C39 M 1 0.2 - - - - - - 4 1,7 8 25 23 65 78 252 176 662
w - - - - - - 1 05 - - 5 16 18 54 40 133 8 328
c30 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
(&]] M - - - - - - - - - - - - - - 1 03 1 0,4
w - - - - - - - - - - - - - - - - 1 0,4
c32 M - - - - - - - - - - - - 3 0,9 7 23 12 45
w - - - - - - - - - - 1 0,3 - - 1 03 - -
C33-C34 M 1 0.2 - - - - - - 3 1.3 8 25 19 5469 223 159 598
w - - - - - - 1 0,5 - - 4 13 17 5139 130 85 324
33 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - 1 0,4
C34 M 1 0.2 - - - - - - 3 13 8 25 19 54 69 223 159 598
w - - - - - - 1 0,5 - - 4 13 17 5139 130 8 320
a7 M - - - - - - - - - - - - - - 1 03 1 0,4
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
c38 M - - - - - - - - 1 0,4 - - 1 03 - - 3 11
w - - - - - - - - - - - - 1 0,3 - - -
c39 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - -

Mortalitat Niedersachsen 2006



Kapitel 8 - Tabellen Mortalitat 2006

87

Manner und Frauen (Fallzahlen, altersspezifische und altersstandardisierte Raten)

Diagnosen
ICD-10 55-59 60-64
Falle M Falle M
C00-C14 M 47 19,3 54 25,3
w 9 3,7 10 4,6
00 M - - - -
W - - - -
o1 M 5 2,1 9 4,2
w 3 1,2 2 0,9
02 M 2 0,8 4 1,9
w 1 0,4 1 0,5
Co03 M - - - -
w - - - -
Cco4 M 12 4,9 1" 5.1
w 1 0,4 3 1,4
o5 M - - 1 0,5
w - - - -
C06 M - - - -
W - - - -
o7 M 1 0,4 2 0,9
w - - -
o8 M - - - -
w - - - -
09 M 3 1,2 4 1,9
w 1 0,4 3 1,4
c10 M 4 1,6 10 4,7
w 1 0,4 - -
1 M 2 0,8 1 0,5
w 1 0,4 - -
c12 M - - - -
W - - - -
C13 M 15 6,2 9 4,2
w 1 0,4 - -
c14 M 3 1,2 3 1,4
w - - 1 0,5
C15-C26 M 248 102,00 375 1755
w123 51,20 175 80,7
c15 M 48 19,7 72 33,7
w 7 2,9 12 5,5
Cc16 M 42 17,3 58 27,2
w 16 6,7 33 15,2
c17 M 4 1,6 3 1,4
w 1 0,4 3 1,4
C18-C21 M 79 32,5 121 56,6
w 50 20,8 60 27,7
c18 M 42 17,3 78 36,5
w 33 13,7 39 18,0
c19 M - - 1 0,5
w 2 0,8 2 0,9
Cc20 M 35 14,4 1 19,2
w 13 5.4 16 7.4
c21 M 2 0,8 1 0,5
w 2 0,8 3 1,4
c22 M 14 5.8 28 13,1
w 10 4,2 1 5,1
Cc23 M 1 0,4 2 0,9
w 4 1,7 2 0,9
c24 M 9 3,7 7 33
w 5 2,1 6 2,8
C25 M 49 20,2 75 35,1
w 28 1,7 44 20,3
C26 M 2 0,8 9 4,2
w 2 0,8 4 1,8
C30-C39 M| 269 1106/ 370 17322
W 106 44,20 158 72,9
c30 M - - 1 0,5
w - - - -
C31 M 2 0,8 2 0,9
w 1 0,4 - -
32 M 13 53 19 8,9
w 2 0,8 3 1,4
C33-C34 M| 251 103,2| 345 1615
w 103 429 154 71,0
33 M - - 1 0,5
W - - - -
c34 M| 251 103,2 344 1610
w 103 429 154 71,0
37 M 2 0,8 - -
w - - - -
c38 M 1 0,4 1 0,5
w - - 1 0,5
c39 M - - 2 0,9
w - - - -

* Diagnoseanteil an Krebs insgesamt 0. C44

65-69
Falle M
69 26,8
8 2,9
9 3,5
1 0,4
1 04
1 04
14 54
2 0,7
1 0,4
1 0,4
2 08
5 19
7 2,7
1 0,4
1 0,4
22 8,6
2 0,7
6 2,3
1 04
658  256,0
352 129,2
83 32,3
20 7.3
98 38,1
39 14,3
3 1.2
1 0,4
234 91,0
152 55,8
140 54,5
96 35,2
5 19
3 11
88 34,2
49 18,0
1 0,4
4 15
70 27,2
16 59
3 1.2
14 51
19 74
12 44
137 53,3
91 33,4
" 43
7 2,6
566  220,2
173 63,5
3 1.2
1 0,4
13 51
1 0,4
545 2120
171 62,8
545 2120
171 62,8
3 1.2
2

08

Altersklassen (Jahre)

70-74 75-79 80-84
Fille M Fille M | Fille M

34200 31 252 13 186
6 30 13 75 14 9,5
i 06 - B 14
2 12 - S 14
1 05 1 06 1 0,7
1 06 1 08 1 14
- -3 17 1 07
5 29 7 57 2 29
2 10 2 11 2 14
- S 06 - -
1 06 2 16 1 14
- S 06 2 14
2 1201 08 - -
- S 06 3 2,0
- -3 24 - -
- 40 - B 0,7
4 23 2 I -
1 05 4 - -
8 47 2 16 4 5,7
- - 2 14
- S 06 - -
7 41 1 89 1 14
2 10 1 06 1 0,7
3 18 2 16 2 2.9
-2 11 1 0,7
610 3580 566 4595 448 6416
366 1823 522 2999 664  451,1
46 270 33 268 20 286
17 85 18 103 17 115
122 716 104 844 8 1203
43 214 73 419 94 639
2 12 5 41 1 14
4 20 4 23 1 0,7
242 1420 245 1989 202 2893
156 77,7 218 1252 319 2167
148 869 172 1396 146 2091
15 573 167 959 240 163,0
7 41 2 16 1 14
2 10 4 23 3 2,0
8 505 69 560 55 788
37 184 46 264 69 469
1 06 2 16 - -
2 10 1 06 7 4.8
65 382 55 447 29 415
26 130 40 230 38 258
5 29 4 32 5 7.2
13 65 15 86 20 136
16 94 19 154 15 215
13 65 22 126 24 163
101 593 86 69,8 73 1045
85 423 120 689 132 897
11 65 15 122 19 27,2
9 45 12 69 19 129
534 3134 497 4035 312 4468
164 81,7 170 977 141 958
- S 08 - -
1 06 - B — -
1 05 1 06 - -
26 153 12 97 & 15
2 10 2 11 4 2,7
506 2970 481 3905 302 4325
160 797 166 954 136 924
506 2970 481 3905 302 4325
160 797 166 954 136 924
- B SR 14
- 4 - S 0,7
1 06 3 24 1 14
1 05 1 06 - -

Mortalitat Niedersachsen 2006

std.

85+ gesamt Rate Diag

Falle M Falle M  (Europa) %*
13 308 332 85 68 30
19 159 101 25 16 10
- - 2 01 00 00
1 0,8 100 00 00
2 4,7 33 08 07 03
1 0,8 12 03 02 01
1 2,4 14 04 03 01
6 5,0 17 04 03 072
- 0o 00 00 00
- - 0 00 00 00
1 2,4 66 17 14 06
3 2,5 20 05 03 02
1 2,4 301 0,1 00
- - 100 00 00
1 2,4 8 02 02 01
1 0,8 5 01 0,1 0,1
2 4,7 1M1 03 02 01
1 0,8 5 01 00 01
1 2,4 4 01 0,1 00
2 1,7 3 01 00 00
- - 28 07 06 02
1 0,8 7 02 0,1 01
- - 47 1.2 10 04
1 0,8 9 02 02 0,1
1 2,4 7 02 02 0,1
- - 3 01 0,1 00
- - 0 00 00 00
- - 0o 00 00 00
3 7, 85 22 1,708
- 0 02 02 01
- - 24 06 05 02
2 1,7 8 02 01 01
333 7901 3529 90,1 665 314
777  650,8/ 3178 78,0 39,7 323
16 380 376 96 76 33
11 92 117 29 1.8 1.2
69 1637 635 162 120 56
121 101,3 455 11,2 57 46
4 9,5 25 06 05 02
3 2,5 19 05 03 072
148 351,1 1346 344 249 12,0
380 3183 1408 346 168 143
103 2444 889 227 164 79
284 2379 1020 250 11,9 104
1 2,4 17 04 03 02
6 5,0 25 06 04 03
4310200 432 11,0 80 38
85 712 336 83 42 34
1 2,4 8 02 02 01
5 4,2 2707 04 03
19 451 310 79 58 28
38 318 189 46 24 19
4 9,5 24 06 04 02
26 218 99 24 12010
12285 104 27 19 09
27 226 17 29 15 1.2
49 1163 622 159 11,8 55
130 1089 678 16,7 89 69
12 285 87 22 16 08
41 34,3 9% 24 1,0 10
174 412,8 3012 769 574 268
119 99,7 1181 290 189 12,0
1 2,4 304 0,1 00
1 0,8 100 00 00
- - 0 03 02 01
2 1,7 7 02 0,1 01
6 142 119 30 24 1.
1 0,8 17 04 03 02
162 384,4 2851 728 541 253
112 93,8 1148 282 184 117
- - 100 00 00
- - 100 00 00
162 3844 2850 72,8 540 253
112 93,8 1147 282 184 117
- - 5 01 0,1 00
- - 100 00 00
4 9,5 19 05 04 02
3 2,5 7 02 01 01
1 2,4 5 01 0,1 00
- - 0o 00 00 00

(Quelle LSKN, eigene Berechnungen)



88

Kapitel 8 - Tabellen Mortalitat 2006

Diagnosen
ICD-10

C40-cal
ca0

(&Y
C43-Ccaa
(E]

caa
C45-C49
s

Ca6

ca7

ca8

c49

C50
C51-C58
51

52

53
C54-C55
C54

55

C56

C57

58
€60-C63
C60

61

C62

c63
C64-C68
C64-C66+C68
C64

65

C66

c67

C68
C69-C72
C69

c70

cn

C72

SESEsSEsSEZsSEZsSEZsS=ZsSEZsSZsSEZsSZsSEZsSZsSEZsSZTsSEsSZTsSES=ZTsSEZsSZTsSZsSZTsSSZsSZsSZSsSEZsSZTsSEZsSZTsSEZsS=ZTsSEsS=ZTsEs=TsEs=s=s=

0-14
Félle M

2 0,3
1 0,2
1 0,2
1 0,2
1 0,2
6 1,0
9 1,5
1 0,2
5 08
9 1,5

15-19
Fille M

1 0.4
1 0,4
1 04
1 04
1 04
1 04
1 0,4
1 04
1 04
1 04

20-24
Félle M
2 0,9
2 0,9
1 0,4
1 0,5
1 0,4
1 0,5
2 0,9
1 0,5
1 0,5
1 0,4
1 0,4
1 0,4
1 0,5
1 04
1 0,5

Mortalitat, Niedersachsen 2006

Altersklassen (Jahre)

25-29
Félle M

2 0,9
1 0,5
1 0,5
1 0,5
1 0,5
3 1.4
2 0,9
3 14
2 0,9
1 0,5
1 0,5
2 09
2 0,9
3 14
3 14

Mortalitat Niedersachsen 2006

30-34
Fille M

1 0,4
2 09
1 0,4
2 09
3 1.3
2 09
1 04
3 1.3
1 0,4
4 1,7
4 1,7
3 1.3
1 04
6 2,6
6 2,6
3 1.3
4 17
3 13
4 1,7

35-39
Fille M
2 0,6
1 03
2 0,6
1 03
2 0,6
2 0,6
2 0,6
2 0,6
3 0,9
3 1,0
1 03
1 03
2 0,6
2 0,6
31 9,8
7 2,2
4 13
2 0,6
1 03
2 0,6
2 0,6
3 0,9
3 0,9
1 03
2 0,6
9 2,8
8 2,5
9 2,8
8 2,5

40-44

Félle M
2 0,6
2 0,6
2 0,6
1 0,3
1 0,3
5 14
7 2,1
5 14
6 1,8
0,3
6 1,8
2 0,6
4 12
45 13,4
24 71
1 0,3
9 2,7
2 0,6
2 0,6
12 3,6
3 09
1 0,3
2 0,6
5 1,4
2 0,6
3 09
1 0,3
3 09
1 0,3
2 0,6
1 0,3
15 4,3
13 39
1 0,3
1 0,3
14 4,0
12 3,6

45-49
Félle M
8 2,6
9 3,0
8 2,6
8 2,7
1 0,3
4 1.3
5 1,7
1 0,3
1 0,3
1 03
1 0,3
2 0,6
3 1,0
1 0,3
85 28,3
33 11,0
1 03
9 3,0
4 1,3
2 0,7
2 0,7
17 57
2 0,7
8 2,6
1 0,3
2 0,6
5 16
12 39
12 4,0
10 3.2
9 3,0
7 2,3
9 3,0
2 0,6
3 1,0
3 1,0
14 4,5
14 4,7
1 0,3
14 4,5
13 43

50-54

Félle M
3 11
1 0,4
1 0,4
3 11
8 3,0
1" 4,2
7 2,6
9 34
1 0,4
2 0,8
9 34
3 11
6 2,3
1 0,4
116 44,2
42 16,0
13 5,0
3 1,1
3 11
26 9,9
12 4,5
12 4,5
29 10,9
10 3,8
20 7,5
7 2,7
19 71
6 2,3
9 34
3 11
1 0,4
1 0,4
19 71
17 6,5
19 71
17 6,5
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Manner und Frauen (Fallzahlen, altersspezifische und altersstandardisierte Raten)

Diagnosen Altersklassen (Jahre) std.
ICD-10 55-59 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85+ gesamt Rate Diag
Fille' M File M File M |Fille M File M |Fille M Fille M Fille' M (Europa) %*
C40-Ca1 M 2 08 1 05 2 0,8 1 0,6 4 3.2 1 1.4 - - 2 06 05 02
w - - - - 3 1,1 4 2,0 4 23 7 4,8 4 3.4 33 08 06 03
C40 M - - - - - - - - - - 1 14 - - 301 0,1 00
w - - - - - - - - - - 1 0,7 - - 5 01 01 01
cal M 2 08 1 05 2 0,8 1 0,6 4 32 - - - - 19 05 04 02
w - - - - 3 1,1 4 2,0 4 23 6 4,1 4 3.4 28 07 04 03
C43-Caa M| 12 4,9 8 3720 78 37 21,7 19 154 12 172 25 593 156 4,0 31
w10 42 10 46 10 37 13 65 16 92 20 13,6 31 260 141 35 2,2
ca3 M| 12 4,9 7 33 17 66 25 147 13 10,6 9 129 16 380 121 31 24 11
w10 42 7 32010 37, 1N 55 14 80 14 95 23 193 116 28 18 1.2
ca4 M - 1 0,5 3 12 12 7,0 6 49 3 43 9 214 35 09 0,7
w - - 3 14 - - 2 1,0 2 11 6 4,1 8 6,7 25 06 0,3
C45-C49 M| 13 53 22 103 43 167 44 258 41 333 15 215 11 261 213 54 4119
w 8 33 14 65 15 55 10 50 24 138 10 68 18 151 119 29 19 12
cas M 4 16 14 66 29 11,3 3I 182 31 252 M 15,8 4 95 128 33 23 11
w 1 0,4 6 28 3 1,1 2 1,0 6 3,4 2 14 1 08 23 06 04 02
C46 M - - - - - - - - - - - - - - 0o 00 00 00
w - - - - - - - - 1 0,6 - - - - 100 00 00
ca7 M - - - - - - - - - - 1 14 - - 100 00 00
w - - - - - - - - - - - - 1 0,8 2 00 00 00
c48 M - - 2 0,9 1 0,4 3 1.8 ) - - - 3 7,1 1M1 03 02 01
w - - 1 0,5 2 0,7 2 1,0 4 2.3 - - 2 1,7 14 03 02 01
ca9 M 9 37 6 28 13 5110 59 10 8,1 3 43 4 9,5 7319 15 06
w 7 2,9 7 3210 3,7 6 30 13 7,5 8 54 14 117 79 19 13 08
C50 M 2 08 1 0,5 1 0,4 1 0,6 3 2,4 1 1.4 1 2.4 12 03 02 01
W 155 646 191 88,1 240 881 227 1131 211 1212 243 1651 263 2203 1811 445 283 184
C51-C58 M
W 62 258 92 424 155 569 165 822 166 954 183 1243 162 1357 1098 27,0 157 11,2
c51 M
w 3 1,2 5 23 7 26/ 12 60 12 69 11 75 15 126 66 16 08 07
c52 M
w 1 0,4 2 09 4 15 2 1,0 2 11 2 14 9 75 24 06 03 072
cs3 M
w12 50 11 51 13 48 17 85 13 75 18 122 21 176 144 35 24 15
C54-C55 M
w10 42 13 60 29 106 34 169 33 190, 52 353 43 360 223 55 28 23
c54 M
w 6 25 10 46 19 70 21 105 16 92 27 183 24 201 128 31 17 13
c55 M
w 4 1,7 3 1,4 10 37, 13 65 17 98 25 170 19 159 95 23 1110
C56 M
W 33 137 55 254 95 349 96 478 100 575 93 632 64 53,6 595 14,6 87 60
c57 M
w 3 1,2 6 28 7 2,6 4 2,0 6 3.4 7 48 10 8,4 46 11 06 05
cs8 M
w - - - - - - - - - - - - - - 0 00 0,0 00
€60-C63 M| 30 123 66 309 162 630 202 1186 272 2208 252 3609 240 5694 1258 321 230 112
w
€60 M 1 0,4 1 0,5 4 1,6 3 1,8 2 1,6 1 1.4 - - 13 03 02 01
w
c61 M| 27 11,1 65 304 157 61,1 198 1162 269 2184 250 3580 237 5623 1218 31,1 22,1 108
w
c62 M 2 08 - - 1 0,4 - - - - - - 1 2.4 2 06 06 02
w
C63 M - - - - - - 1 0,6 1 0,8 1 14 2 4,7 5 01 0,1 00
w
C64-C68 M| 38 156 67 31,4 108 420 121 7100 160 1299 137 1962 84 1993 764 195 141 68
w14 58 29 134 54 198 48 239 8 494 101 686/ 97 812 453 11,1 56 46
C64-C66+C68 M| 27 11,1 40 187 61 237 66 387 77 625 61 874 32 759 400 102 75 36
w10 42 22 101 40 147 25 125 54 310 49 333 41 343/ 258 63 34 26
c64 M| 23 95 30 140 42 163  5I 299/ 50 406 38 544/ 27 641 291 74 56 26
w10 42 19 88 33 121 16 80/ 39 224 36 245 33  276] 202 50 28 21
C65 M - - 1 05 - - 1 0,6 4 32 4 5.7 - - 0 03 02 01
w - - - - - - 1 0,5 - - 2 14 1 0,8 4 01 00 00
C66 M - - 1 05 1 0,4 - - 2 1,6 - - - - 4 01 01 00
w - - - - - - - - - - - - 1 0,8 100 00 00
c67 M1 45 27 126 47 183 55 323 8 674 76 1088 52 1234 364 93 6,6 32
w 4 1,7 7 32 14 51 23 115 32 184 52 353 56 469 195 4,8 22 20
c68 M 4 1,6 8 37 18 70 14 82 21 170 19 272 5 119 95 24 1708
w - - 3 1,4 7 2,6 8 40 15 86 11 7.5 6 5.0 51 13 06 05
€69-C72 M| 35 144 43 20,1 59 230 42 247 31 252 21 30,1 11 261 312 80 63 28
w15 62 22 101 42 154 56 279 40 230 26 177 14 11,7 282 69 48 29
C69 M 1 0,4 - - - - 2 1,2 1 08 2 2.9 1 2,4 8 02 01 01
w 1 0,4 1 0,5 2 0,7 2 1,0 1 0,6 2 14 2 1,7 13 03 02 01
c70 M - - - - 2 0,8 - - 1 08 2 2,9 - - 6 02 01 01
w - - - - 3 1,1 2 1,0 1 0,6 2 14 2 1,7 0 02 01 01
(@] M| 34 140 43 201 56 21,8 40 235 29 235 17 243 10 237 297 16 61 26
w14 58 21 97 37 136 52 259 38 21,8 22 149 10 84 259 64 45 26
c72 Y] - - - - 1 0,4 - - - - - - - - 100 00 00
w - - - - - - - - - - 0 00 00 00

* Diagnoseanteil an Krebs insgesamt 0. C44 Mortalitit Niedersachsen 2006 (Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Diagnosen

ICD-10

C73-C75

73

c74

C75

C76-C80

C76

80

€81-C96

81

C82-C85

82

83

84

85

88

C90

C91-C95

91

€92

93

C94

C95

C9%6

97

D00-D09

D00

D01

D02

D03

D04

D05

D06

D07

D09

D37-D48

C€00-C97

C00-C97
ohne C44

SSEESEZSESESSZSESTESSZTESZsSSTsEZsSEsSEZsS=EsSEZsEsTsEEsTsEsEssE2s=EsEssEsEsgs2sgsgsgs&¢8

==

0-14
Félle

1

14
15

14
15

0,5

2,2
2,5

2,2
25

15-19
Falle

~

~N

2,9
1,8

2,9
1.8

20-24
Félle

e s NN W

0,9

0,9

0,4

4,9
3,2

4,9
32

25-29

Félle

- = N

14

13
14
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0,9

0,5

0,5

09

5.9
6,4

5.9
6,4

=N = AN

- N W

NN

29
22

29
22

M

1,7

0.4

12,5
9,6

12,5
9,6

Altersklassen (Jahre)
30-34
Falle

35-39
Félle

1
1

NN = =

— U= W= NN

= O

= By

56
74

56
74

M

0,3
0,3
0,3
0,3

0,6
0,6

1,0

17,2
23,4

17,2
23,4

40-44

Félle
2

2

NN

PN W O NN

—w =

V) N

= W

109
152

109
151

M

0,6

0,6

12

0,3

31,0
45,2

31,0
44,9

45-49
Falle M

2 0,6
1 0,3
1 0,3
1 0,3
1 03
10 3,2
8 2,7
10 3.2
8 2,7
16 5.2
12 4,0
1 03
1 0,3
7 2,3
3 1,0
2 0,6
5 1,6
3 1,0
4 13
3 1,0
4 13
5 1,7
1 0,3
1 0,3
3 1,0
3 1,0
1 0,3
3 1,0
6 2,0
4 1.3
4 1,3
27 87,7
298 99,3
271 87,7
297 99,0

Mortalitat, Niedersachsen 2006

50-54

Falle M
4 1,5
1 0.4
3 11
1 0,4
1 0,4
28 10,5
12 4,6
1 0,4
28 10,5
11 4,2
34 12,8
12 4,6
1 0,4
13 49
3 11
1 04
3 11
9 3,4
3 11
6 23
2 0,8
15 56
6 2,3
4 1,5
3 1,1
10 38
3 11
1 04
12 4,5
6 2,3
1 0,4
1 0.4
512 192,6
418 159,2
511 192,2
416  158,5
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Manner und Frauen (Fallzahlen, altersspezifische und altersstandardisierte Raten)

Diagnosen
ICD-10 55-59 60-64
Falle M Falle M
C73-C75 M 4 1,6 3 1.4
w 1 04 7 3,2
73 M 3 1,2 2 0,9
w 1 04 4 1,8
c74 M - - 1 0,5
w - - 1 0,5
c75 M 1 0,4 - -
w - - 2 0,9
C76-C80 M 24 9,9 39 18,3
w 12 5,0 19 8,8
C76 M 1 04 2 09
w - - 1 0,5
80 M 23 9,5 37 17,3
w 12 5,0 18 8,3
€81-C96 M 50 20,6 64 30,0
w 34 14,2 48 22,1
81 M 1 04 1 0,5
w 3 1,2 2 0,9
C82-C85 M 19 7,8 26 12,2
w 9 3,7 12 5,5
€82 M - - - -
w - - - -
83 M 1 0,4 - -
w - - - -
84 M 2 0,8 5 2,3
w 1 0,4 1 0,5
85 M 16 6,6 21 9,8
w 8 33 1 5,1
88 M 1 0,4 - -
w - - - -
c90 M 12 4,9 14 6,6
w 10 4,2 13 6,0
C91-C95 M 17 7,0 23 10,8
w 12 5,0 21 9,7
91 M 4 1,6 5 2,3
w 5 2,1 4 1,8
92 M " 4,5 16 7,5
w 7 2,9 1 5,1
93 M - - - -
w - - 1 0,5
c94 M 1 0,4 -
w - - - -
c95 M 1 0,4 2 0,9
w - - 5 2,3
C96 M - - - -
w - - - -
97 M 14 58 24 1,2
w 8 33 7 3,2
D00-D09 M - - 1 0,5
W - - - -
D00 M - - - -
w - - - -
D01 M - - - -
w - - - -
D02 M - - 1 0,5
w - - - -
D03 M - - - -
w - - - -
D04 M - - - -
w - - - -
D05 M - - - -
W - - - -
D06 M - - - -
w - - - -
D07 M - - - -
w - - - -
D09 M - - - -
w - - - -
D37-D48 M 5 2,1 14 6,6
w 5 2,1 8 3,7
C00-C97 M| 788 3240 1137 5323
W 557 2320 782 3606
C00-C97 M| 788 3240 1136 5318
ohne C44 W 557 2320 779 3593

* Diagnoseanteil an Krebs insgesamt o. C44

Altersklassen (Jahre)

65-69 70-74

Falle M Falle M
8 31 10 5.9
4 1,5 5 2,5
5 1,9 7 41
3 11 4 2,0
2 0,8 1 0,6
1 0,4 - -
1 04 2 12
- - 1 0,5
75 29,2 69 40,5
37 13,6 47 23,4
1 04 2 12
2 0,7 4 2,0
74 28,8 67 39,3
35 12,8 43 21,4
158 61,5 177 103,9
104 382 107 53,3
1 0,4 5 29
2 0,7 2 1,0
51 19,8 53 311
39 14,3 40 19,9
- - 1 0,6
1 0,4 - -
3 1,2 5 2,9
2 0,7 1 0,5
4 1,6 1 0,6
2 0,7 3 1,5
44 171 46 27,0
34 12,5 36 17,9
1 04 1 0,6
- - 1 0,5
32 12,5 37 21,7
27 9,9 22 11,0
72 28,0 80 47,0
36 13,2 42 20,9
15 58 17 10,0
" 4,0 9 4,5
51 19,8 50 29,3
22 8,1 29 14,4
1 04 - -
5 19 13 7,6
3 11 4 2,0
1 04 1 0,6
35 13,6 49 28,8
22 8,1 19 9,5
- - 1 0,6
- - 1 0,6
28 10,9 28 16,4
15 55 28 13,9
1964  764,1) 1931 11334
1219 4475 1237  616,1
1961 763,0 1919 1126,3
1219 4475 1235 6151

Mortalitat Niedersachsen 2006

75-79 80-84

Falle M Falle M
3 24 7 10,0
5 2,9 7 4,8
1 0,8 4 57
5 2,9 6 4,1
1 08 1 14
1 08 2 29
- - 1 0,7
76 61,7 55 78,8
67 38,5 94 63,9
2 1,6 5 7,2
6 3,4 9 6,1
74 60,1 50 71,6
61 35,0 85 57,7
165 134,00 138  197,6
130 74,7, 166  112,8
1 08 3 43
2 11 1 0,7
56 45,5 46 65,9
46 26,4 59 40,1
- - 1 14
4 3,2 5 7,2
1 0,6 1 0,7
1 0,8 - -
5 2,9 2 1,4
51 41,4 40 57,3
40 23,0 56 38,0
2 16 1 14
1 0,6 - -
39 31,7 31 44,4
33 19,0 37 25,1
65 52,8 57 81,6
47 27,0 69 46,9
17 13,8 27 38,7
13 7,5 23 15,6
36 29,2 22 31,5
26 14,9 33 22,4
1 0,8 - -
" 8,9 8 11,5
8 4,6 13 8,8
2 1,6 -
1 0,6 - -
64 52,0 42 60,1
30 17,2 38 25,8
- - 1 14
- - 1 14
44 357 50 71,6
47 27,0 77 52,3
1932 1568,6/ 1454 20823
1484 8526 1714 11644
1926 1563,7 1451 2078,0
1482  851,4 1708 1160,3

85+

Falle M
3 7.1
6 5,0
3 7.1
5 4,2
1 0,8
48 1139
160 134,0
5 11,9
20 16,8
43 102,0
140 17,3
88 208,8
171 143,2
5 4,2
27 64,1
46 38,5
1 2,4
1 0,8
26 61,7
45 37,7
1 2,4
1 0,8
17 40,3
39 32,7
43 102,0
80 67,0
21 49,8
40 33,5
15 35,6
24 20,1
1 0,8
7 16,6
15 12,6
29 68,8
30 25,1
39 92,5
132 110,6
1060 2514,9
1871 15671
1051 2493,5
1863 1560,4

gesamt
Fille M
50 13
0 1,0
30 08
30 07
0 03
6 01
10 03
4 01
428 109
462 113
18 05
3 11
410 105
419 103
928 237
803 19,7
13 03
21 05
312 80
264 65
301
100
2 06
6 0,1
19 05
16 04
268 68
241 59
702
3 01
193 49
187 4,6
398 10,2
327 80
118 3,0
13 28
226 58
163 4,0
100
2 00
2 o1
0 00
51 13
49 12
5 01
100
272 69
166 4,1
3 01
0 00
0 00
0 00
2 o1
0 00
100
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
217 55
319 7.8
11288 288,2
9868 2423
11253 2873
9843 2417

std.
Rate Diag
(Europa) %*
1,0 0,4
0,6 0,4
0,6 0,3
04 0,3
0,2 0,1
0,1 0,1
0,2 0,1
0,1 0,0
8,1 3,8
54 4,7
0,3 0,2
0,4 0,4
7,7 3,6
4,9 4,3
17,3 8,2
10,3 8,2
0,2 0,1
0,4 0,2
5,9 2,8
3,3 2,7
0,1 0,0
0,0 0,0
0,4 0,2
0,1 0,1
0,4 0,2
0,2 0,2
50 24
3,0 2,4
0,1 0,1
0,0 0,0
3,5 1,7
2,4 1,9
7.5 3,5
4,2 33
2,3 1,0
14 1.1
4,2 2,0
2,2 1,7
0,0 0,0
0,0 0,0
0,0 0,0
0,0 0,0
0,9 0,5
0,5 0,5
0,1 0,0
0,0 0,0
50 2,4
2,1 1,7
0,1
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
39
33
213,3
137,6
212,6 100,0

1373 100,0

(Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Mortalitat, Niedersachsen 2007

Diagnosen Altersklassen (Jahre)
1CD-10 0-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54
Fille M File M Fille M File M File M |File M File M |Fille M Fille M
€00-C14 M - - - - - - 1 0,4 - - 1 0,3 5 14 22 69 40 148
w - - - - - - - - - - 2 0,7 2 0,6 2 0,6 8 3,0
€00 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - -
co1 M - - - - - - - - - - - - - - 4 13 6 2,2
w - - - - - - - - - - - - 1 0,3 - - 3 1,1
co2 M - - - - - - - - - - 1 03 - - 2 0,6 3 ,
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
co3 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
co4 M - - - - - - - - - - - - - - 2 0,6 7 2,6
w - - - - - - - - - - 1 0,3 1 03 1 03 1 0,4
Co5 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
C06 M - - - - - - - - - - - - - - 1 03 - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
co7 M - - - - - - - - - - - - 1 03 1 03 1 0,4
w - - - - - - - - - - 1 0,3 - - - - - -
co8 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
Co9 M - - - - - - - - - - - - - - 1 03 6 2.2
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
c10 M - - - - - - - - - - - - - - 3 0,9 7 2,6
w - - - - - - - - - - - - - - - - 1 0,4
cn M - - - - - - - - - - - - - - - - 1 0,4
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
c12 M - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
c13 M - - - - - - - - - - - - 4 11 6 1,9 6 2.2
w - - - - - - - - - - - - - 1 03 2 0,7
c1a M - - - - - - 1 0,4 - - - - - - 2 0,6 3 1,1
w - - - - - - - - - - - - - - - - 1 0,4
C15-C26 M - - - - 1 0,4 3 13 1 0,4 7 23 39 11,00 76 239 173 639
w - - - - 1 0,5 3 1,4 8 36 7 23 22 65 53 171 9% 359
c15 M - - - - - - - - 1 0,4 2 0,7 6 17 16 50 29 107
w - - - - - - - 1 0,5 - - 2 0,6 3 1,0 10 37
c16 M - - - - - - - - - - 1 03 8 23 2 69 31 11,5
w - - - - - - 1 0,5 3 1,4 1 0,3 4 1,2 7 23 12 4,5
c17 M - - - - - - - - - - - - - - - - 1 0,4
w - - - - - - - - 1 0,5 - - - - 1 03 - -
c18-C21 M - - - - 1 0,4 2 0,9 - - 2 0,7 9 25 16 50 52 192
w - - - - 1 0,5 2 0,9 1 05 6 2,00 10 30 24 78 42 157
c18 M - - - - 1 0,4 1 0,4 - - 1 03 5 14 9 28 27 100
w - - - - 1 0,5 1 0,5 1 0,5 4 13 9 27 18 58 28 105
c19 M - - - - - - - - - - - - - - 1 03 1 0,4
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
C20 M - - - - - - 1 0,4 - - 1 03 4 1,1 5 16 23 8,5
w - - - - - - 1 0,5 - - 2 0,7 1 03 5 16 10 37
1 M - - - - - - - - - - - - - 1 03 1 0,4
w - - - - - - - - - - - - - - 1 03 4 1,5
22 M - - - - - - - - - - - 1 03 6 19 16 59
w - - - - - - - - 1 0,5 - - 1 0,3 2 06 7 26
23 M - - - - - - - - - - - - - - 1 03 1 0,4
w - - - - - - - - - - - - - 1 03 - -
c24 M - - - - - - 1 0,4 - - - - 5 14 - - 5 18
w - - - - - - - - - - - - 1 0,3 2 0,6 4 1,5
c25 M - - - - - - - - - - 2 07 10 28 15 47 34 126
w - - - - - - - - 1 0,5 - - 4 12 13 42 20 7,5
C26 M - - - - - - - - - - - - - - - - 4 1.5
w - - - - - - - - - - - - - - - - 1 0,4
€30-C39 M - - 1 0,4 4 1.8 - - 1 0,4 9 29 38 107 8 273 154 569
w - - - - - - - - 1 05 4 13 21 62 47 152 81 30,3
c30 M - - - - - - - - - - - - 1 03 - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
(&]] M - - - - - - - - - - - - 2 0,6 2 0,6 2 0,7
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
c32 M - - - - - - - - - - - - 1 03 6 1,9 4 15
w - - - - - - - - - - - 1 0,3 2 0,6 - -
C33-C34 M - - - - 3 13 - - 1 0,4 8 26 32 90 79 248 148 547
w - - - - - - - - 1 0,5 4 13 20 59 44 142 81 30,3
33 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
W - - - - - - - - - - - - - - - - -
C34 M - - - - 3 13 - - 1 0,4 8 26/ 32 90 79 248 148 547
w - - - - - - - - 1 0,5 4 13 20 59 44 142 81 30,3
a7 M - - - - - - - - - - - - 1 03 - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - 1 03 - -
c38 M - - 1 0,4 1 0,4 - - - - 1 03 - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
c39 M - - - - - - - - - - - - 1 03 - - - -
w - - - - - - - - - - - - - -

Mortalitat Niedersachsen 2007
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Manner und Frauen (Fallzahlen, altersspezifische und altersstandardisierte Raten)

Diagnosen
ICD-10 55-59 60-64
Falle M Falle M
C00-C14 M 53 211 42 20,5
w 15 6,0 15 7,2
00 M - - - -
W - - - -
01 M 6 2,4 6 2,9
w 1 0,4 3 1,4
02 M 5 2,0 1 0,5
w - - 2 1,0
o3 M - - - -
w - - - -
co4 M 10 4,0 10 4,9
w 4 1,6 4 1,9
o5 M 2 0,8 1 0,5
w - - -
C06 M 1 04 -
w - - 1 0,5
o7 M - - 2 1,0
w - - - -
o8 M 1 0,4 - -
w - - - -
09 M 6 2,4 2 1,0
w 2 0,8 - -
c10 M 8 3,2 5 2,4
w 4 1,6 3 1,4
1 M 1 04 1 0,5
w - - - -
c12 M - - 1 0,5
W - - - -
C13 M 8 3,2 7 3,4
w 3 1,2 2 1,0
c14 M 5 2,0 6 2,9
w 1 0,4 - -
C15-C26 M 241 96,0 334 1629
W, 151 60,8 185 88,6
c15 M 48 19,1 67 32,7
w 14 5.6 14 6,7
c16 M 38 15,1 48 23,4
w 23 9,3 26 12,5
c17 M - - 4 2,0
w 1 0,4 2 1,0
C18-C21 M 78 31,1 103 50,2
w 51 20,5 72 34,5
c18 M 50 19,9 57 27,8
w 39 15,7 51 24,4
c19 M 2 0,8 1 0,5
w - - - -
Cc20 M 22 8,8 45 21,9
w 10 4,0 21 10,1
c21 M 4 1,6 - -
w 2 0,8 - -
c22 M 20 8,0 36 17,6
w 10 4,0 8 3,8
Cc23 M 2 0,8 2 1,0
w 2 0,8 3 1,4
c24 M 8 3,2 9 4,4
w 7 2,8 9 4,3
Cc25 M 43 171 61 29,7
w 42 16,9 48 23,0
C26 M 4 1,6 4 2,0
w 1 0,4 3 1,4
C30-C39 M| 301 119,9 387 1887
w135 54,4 144 69,0
c30 M - - - -
w - - 2 1,0
31 M 1 0,4 2 1,0
w - - - -
32 M 27 10,8 20 9,8
w 2 0,8 - -
C33-C34 M| 273 108,7 364 1775
w 133 536 141 67,6
33 M 1 04 1 0,5
W - - - -
c34 M| 272 1083 363 177,0
w133 53,6 141 67,6
37 M - - - -
w - - -
c38 M - - 1 0,5
w - - 1 0,5
c39 M - - - -
w - - - -

* Diagnoseanteil an Krebs insgesamt 0. C44

65-69

Falle M
54 211
18 6.7
8 3,1
3 1.2
2 0,7
14 5
4 1,5
1 0,4
3 2
3 1
3 1,2
2 0,7
5 2,0
1 0,4
4 1,6
12 4,7
2 0,7
2 08
3 11
579 2262
314 116,0
87 34,0
13 4,8
91 356
42 15,5
2 0,8
1 0,4
187 731
122 45,1
119 46,5
84 31,0
3 1,2
63 24,6
35 12,9
2 0,8
3 1.1
56 21,9
16 59
4 1,6
14 5.2
21 8,2
15 55
123 48,1
87 32,2
8 3,1
4 1,5
615 2403
187 69,1
1 04
22 8,6
4 1,5
588  229,7
179 66,2
588  229,7
179 66,2
1 0,4
2 08
1 0,4
2 08
2 0,7

Altersklassen (Jahre)

70-74 75-79 80-84
File M |Fille M Fille M
40 218 25 202 12 16,4
10 4,7 6 35 10 6,9
1 0,5 - - - -
6 33 - - 1 1,4
- - - - 1 0,7
- - 3 2,4 1 1,4
1 0,5 - 1 0,7
- - 0,8 - -
8 44 6 48 2 2,7
2 0,9 3 1.8 2 14
- - - 1 0,7
2 1,1 - - 1 1,4
1 0,5 - - - -
2 11 - - 1 1,4
2 0,9 1 0,6 2 1,4
- - 1 0,8 1 1,4
5 2,7 - - - -
3 1,6 5 40 1 14
2 0,9 - - - -
1 0,5 - - 1 1,4
1 0,5 - - 2 1,4
9 49 5 4,0 2 2,7
1 0,5 2 1,2 1 0,7
3 16 4 3,2 1 1,4
629 3435 611 4931 446 6101
382 1798 514 3002 604 4159
72 393 & 339 33 45,1
15 7117 99 20 138
97 53,0 103 83,1 80 1094
55 259 70 409 79 54,4
10 55 4 32 4 55
2 0,9 7 41 5 34
232 126,77 260 2098 181 2476
151 711209 1221 278 1914
155 84,6 192 1549 129 1765
109 51,3 146 853 217 1494
- - 5 4,0 2 2,7
3 14 2 1.2 2 1,4
76 415 60 484 47 64,3
37 17,4 60 350 58 39,9
1 0,5 3 2,4 3 4,1
2 0,9 1 0,6 1 0,7
66 360 69 557 45 61,6
22 104 37 216 34 23,4
2 11 8 6,5 2 2,7
16 75 12 70 15 10,3
18 98 12 97 14 19,2
17 80 30 17,5/ 25 17,2
17 639 100 80,7 77 1053
97 457 119 69,5 133 91,6
15 82 13 10,5 10 13,7
7 33 13 76 15 10,3
540 2949 547 4414 315 4309
174 81,9 166 97,0 186 1281
- - - - 1 1,4
- - - - 2 1,4
1 0,5 1 0,8 - -
- - - - 2 1,4
18 98 22 17,8 9 12,3
3 14 2 1.2 4 2.8
519 2834 524 4229 302 4131
168 79,1 161 94,0 174  119,8
519 2834 524 4229 302 4131
168 79,1 161 94,0 174  119,8
1 0,5 - - - -
2 1,1 - - 3 4,1
1 0,5 3 1,8 4 2,8
1 0,5 - - - -
Mortalitat Niedersachsen 2007

std.

85+ gesamt Rate Diag

Falle M Falle M  (Europa) %*
16 349 311 79 64 28
10 7,9 98 24 1,710
- - 100 00 00
1 0,8 100 00 00
1 2,2 38 1,0 08 03
- - 9 02 02 01
1 2,2 20 05 04 02
2 1,6 8 02 0,1 01
- 100 00 00
- - 0 00 00 00
1 2,2 60 15 1205
2 1,6 25 06 04 03
1 2,2 4 01 0,1 00
1 0,8 3 01 00 00
- - 5 01 0,1 00
- - 2 00 00 00
4 8,7 15 04 03 01
2 1,6 1 03 0,1 01
- - 304 0,1 00
- - 0o 00 00 00
- - 23 06 05 02
- - 4 01 0,1 00
2 4,4 39 1,0 08 03
- - 1 03 02 01
1 2,2 0 03 02 0,1
- - 3 01 00 00
- - 100 00 00
- - 0o 00 00 00
3 6,5 62 16 1205
1 0,8 15 04 03 072
2 4,4 29 07 06 03
1 0,8 6 01 01 01
321 700, 3461 884 635 307
827 6542 3167 779 395 322
18 393 421 108 81 37
27 214 136 33 20 14
70 152,7 589 151 108 52
122 9,5 445 10,9 56 45
- - 25 06 04 02
2 1,6 22 05 03 072
144 3141 1267 324 229 112
421 3330 1390 342 167 142
104 2268 80 21,7 152 75
318 2516/ 1026 252  12,2| 104
2 4,4 17 04 03 02
2 1,6 9 02 01 01
37 80,7 38 98 71 34
9% 744 334 82 41 34
1 2,2 6 04 03 01
7 5,5 21 05 03 072
21 458 336 86 61 30
48 380 186 46 23 19
2 4,4 24 06 04 02
21 16,6 84 21 10 09
11 240 108 2,7 19 09
25 198 135 33 17 14
45 981 627 160 11,5 56
127 100,5 691 17,0 91 70
10 21,8 68 17 120 06
34 269 78 19 08 08
177 3860 3176 812 59,1 28,1
123 97,3 1269 312 199 129
- - 2 01 00 00
- - 4 01 0,1 00
- - 12 03 03 01
1 0,8 3 04 00 00
4 87 133 34 26 1.2
1 0,8 19 05 03 02
173 3773 3014 77,0 560 26,7
121 957 1227 302 193 125
- - 2 01 00 00
- - 0 00 00 00
173 3773 3012 770 559 267
121 957 1227 302 193 125
- - 100 00 00
- - 3 01 0,1 00
- - 11 03 02 01
- - 0 02 0,1 01
- - 3 01 0,1 00
- - 3 01 00 00

(Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Diagnosen
ICD-10

C40-cal
ca0

(&Y
C43-Ccaa
(E]

caa
C45-C49
s

Ca6

ca7

ca8

c49

C50
C51-C58
51

52

53
C54-C55
C54

55

C56

C57

58
€60-C63
C60

61

C62

c63
C64-C68
C64-C66+C68
C64

65

C66

c67

C68
C69-C72
C69

c70

cn

C72

SESEsSEsSEZsSEZsSEZsS=ZsSEZsSZsSEZsSZsSEZsSZsSEZsSZTsSEsSZTsSES=ZTsSEZsSZTsSZsSZTsSSZsSZsSZSsSEZsSZTsSEZsSZTsSEZsS=ZTsSEsS=ZTsEs=TsEs=s=s=

0-14

Félle

O o

o o

M
0,2
0,2
0,2

0,2

15-19
Félle M

2 0.8
3 1,3
1 0.4
1 04
3 13
4 1,7
1 0.4
4 1,7
1 0.4
1 0.4
1 04
1 0.4
4 1,8
1 04
4 18

20-24

Félle
1
1

1
1

M
0,4
0,5

0,4
0,5
0,5

0,5

Mortalitat, Niedersachsen 2007

Altersklassen (Jahre)

25-29 30-34
File M Fille M

- -2 09
1 05 - -
- S 0,4
- S 0,4
1 05 - -
1 04 - -
- -3 14
1 04 - -
- -3 14
1 05 - -
1 05 - -

1 0,4 -
1 0,4 -
1 0,4 -
2 0,9 2
2 0,9 3
2 0,9 2
2 0,9 3

Mortalitat Niedersachsen 2007

35-39

Félle

whwhk ., =

N W

W0 = = =

w 0

M

1,0

0,7

0,3

40-44
Félle M
1 0,3
1 0,3
8 2,3
2 0,6
6 1,7
2 0,6
2 0,6
6 1,7
2 0,6
1 0,3
1 0,3
4 1,1
2 0,6
47 13,9
23 6,8
14 4,1
1 0,3
1 0,3
8 2,4
5 1,4
1 0,3
4 11
1 0,3
3 0,9
1 0,3
1 0,3
3 0,9
25 7,1
10 3,0
25 71
10 3,0

45-49
Félle M
1 0,3
2 0,6
2 0,6
1 0,3
6 1,9
2 0,6
6 1,9
1 0,3
1 0,3
6 1,9
3 1,0
2 0,6
1 0,3
1 0,3
4 1.3
1 0,3
74 23,9
33 10,7
1 0,3
3 1,0
4 1.3
4 1,3
1 0,3
3 1,0
20 6,5
1 0,3
5 1,6
3 09
2 0,6
13 4,1
5 1,6
1A 3,5
4 1,3
9 2,8
4 1,3
2 0,6
1 0,3
2 0,6
17 53
12 3,9
2 0,6
1 0,3
15 4,7
1 3,6

50-54
Falle M
1 0,4
1 0,4
12 44
9 34
10 37
9 34
2 0,7
5 1,8
4 1,5
3 11
1 04
1 0,4
4 1,5
97 36,3
68 25,5
1 0,4
21 7.9
10 3,7
7 2,6
3 11
35 13,1
1 0,4
9 33
1 0,4
7 2,6
1 04
35 12,9
10 3,7
25 9,2
5 1,9
18 6.7
2 0,7
1 0,4
10 37
5 1,9
7 2,6
2 0,7
25 9,2
18 6,7
1 0,4
1 04
25 9,2
16 6,0



Kapitel 8 - Tabellen Mortalitat 2007

Manner und Frauen (Fallzahlen, altersspezifische und altersstandardisierte Raten)

Diagnosen Altersklassen (Jahre) std.
ICD-10 55-59 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85+ gesamt Rate Diag
Fille' M File M File M |Fille M File M |Fille M Fille M Fille' M (Europa) %*
C40-C41 M - - 1 05 1 0,4 3 1,6 1 08 3 4,1 1 2.2 20 05 04 02
w 1 0,4 1 0,5 1 0,4 1 0,5 2 1,2 2 14 4 3.2 20 05 04 02
C40 M - - - - - - - - - - - - - - 4 01 0,1 00
w - - - - - - - - - - 1 0,7 - - 3 01 01 00
cal M - - 1 05 1 0,4 3 1,6 1 08 3 4,1 1 2.2 16 04 03 01
w 1 0,4 1 05 1 0,4 1 0,5 2 1,2 1 07 4 3.2 17 04 03 02
C43-Caa M| 15 6,0 9 44 21 82 29 158 19 153 20 27,4 18 393 162 4,1 31
w 8 320 12 57 13 48 14 6,6 11 64 18 124 49 388 145 36 2,0
ca3 M 14 56 9 44 19 74 24 131 17 137 14 192 13 284 137 35 26 1.2
w 8 320 12 57 13 48 14 66 10 58 17 11,7 32 253 125 31 19 13
ca4 M 1 0,4 - 2 0,8 5 2,7 2 1,6 6 8,2 5 109 25 06 0,5
w - - - - - - - - 1 0,6 1 07 17 134 20 05 0,2
C45-C49 M| T 44 23 112 52 203 38 207 29 234 25 342 16 349 219 56 40 19
w10 4,0 7 34 12 44/ 23 108 20 11,7 16 11,0 13 103 115 28 17 12
cas M 3 1216 78 4 160 28 153 23 186/ 17 233 10 21,8 143 37 25 13
w 3 1,2 3 1,4 4 15 13 6,1 6 35 6 4,1 2 1,6 33 09 05 04
C46 M - - 1 05 - - - - - - - - - - 100 00 00
w - - - - - - - - - - 1 07 - - 100 00 00
ca7 M - - - - - - - - - - - - - - 2 01 00 00
w - - - - - - - - 1 0,6 - - - - 100 00 00
c48 M - - - - 3 12 2 11 ) - - - - - 6 02 0,1 01
w 1 0,4 1 0,5 1 0,4 1 0,5 2 1,2 3 2,1 - - 0 02 0,1 0,1
ca9 M 8 32 6 2.9 8 3.1 8 44 6 4,8 8 109 6 131 67 17 13 06
w 6 2,4 3 14 7 2,6 9 42 N 6,4 6 41 1 8,7 65 16 10 07
C50 M - - 4 2,0 4 1,6 2 1,1 6 4,8 2 2.7 3 6,5 21 05 04 02
W 136 548 154 738 247 91,3 228 1073 227 1326 248 1708 268 212,0, 1758 433 263 17,9
C51-C58 M
W 57 230 78 374 146 540 158 744 158 92,3 160 1102 156 1234/ 1047 258 151 10,7
c51 M
w 2 08 2 1,0 2 07 13 6,1 9 53 17 11,7 15 119 62 15 07 06
cs52 M
w - - 1 0,5 1 0,4 2 0,9 1 0,6 4 28 2 1,6 15 04 02 072
cs3 M
w12 48 1 53 24 89 18 85 13 76 13 90 17 134 151 37 26 15
C54-C55 M
w15 60 17 81 36 133 27 127 36 210 37 255 57 451 241 59 320 25
c54 M
w10 4,0 7 34 20 74 20 94/ 24 140 27 186 29 229 146 36 19 15
c55 M
w 5 20 10 48 16 5.9 7 33 12 70 10 69 28 221 95 23 13 1,0
C56 M
W 27 109 47 225 80 296 93 438 94 549 8 578 62 490 554 13,6 81 56
c57 M
w 1 0,4 - - 3 1,1 5 2,4 5 2,9 5 34 3 2,4 24 06 03 072
cs8 M
w - - - - - - - - - - - - - - 0 00 0,0 00
€60-C63 M 44 175 64 312 152 594 179 97,7 246 1985 241 3297 208 4537 1157 29,6 20,3 102
w
€60 M - - - - 1 0,4 2 11 2 1,6 - - 3 6,5 9 02 02 01
w
c61 M| 43 17,1 63 30,7 151 590 176 96,1 242 1953 241 3297 204 4449 1131 289 197 10,0
w
c62 M 1 0,4 1 0,5 - - - - 1 08 - - 1 2.2 15 04 03 01
w
C63 M - - - - - ) 1 0,5 1 0,8 - - - - 2 01 00 00
w
C64-C68 M 31 123 46 224 95 371 140 764 150 121,00 134 1833 115 2508 763 195 137 68
w14 56 13 62 37 137 51 240/ 70 409 8 59,2/ 109 862 402 9,9 47 41
C64-C66+C68 M| 18 72029 141 50 195 81 442 84 678 63 82 37 80,7 401 102 72 36
w 7 28 9 43 27 100 35 165 50 292 50 344 45 356 235 58 29 24
c64 M| 13 52 16 78 28 109 48 262 46 371 35 479 19 41,4 235 60 43 21
w 5 2,0 3 1,4 19 70 24 13 38 222 40 275 31 245/ 168 4,1 20 1,7
C65 M 1 0,4 - - 2 0,8 2 1,1 2 1,6 2 27 1 2.2 0 03 02 01
w 1 0,4 - - 1 0,4 - - - - - - - - 301 0,1 00
C66 M - - - - 1 0,4 1 0,5 - - 2 2.7 2 4.4 6 02 01 01
w - - - - - - - - 1 0,6 - - 1 0,8 2 00 00 00
c67 M 13 52 17 83 45 176 59 322/ 66 533 71 97,1 78 1701 362 9.3 65 32
w 7 2,8 4 19 10 37 16 75 20 11,7 36 248 64 506 167 4,1 19 17
c68 M 4 16 13 63 19 74 30 164 36 291 24 328 15 327 150 38 27 13
w 1 0,4 6 2,9 7 2,6 11 520 M 64 10 69 13 103 62 15 08 06
€69-C72 M| 32 127 33 16,1 50 195 44 240 42 339 20 274 9 196 316 81 63 28
w19 77 16 77 38 140 27 127 40 234 28 193 19 150 248 6,1 42 25
C69 M - - 1 05 2 0,8 1 0,5 2 1,6 2 2.7 - - 0 03 02 01
w - - 1 0,5 6 2,2 2 0,9 1 0,6 3 2,1 3 2,4 18 04 02 02
c70 M 1 0,4 - - - - - - 2 1,6 - - 1 2.2 4 01 0,1 00
w - - - - - - - - 1 0,6 1 0,7 3 2,4 6 01 01 01
(@] M| 31 123 32 156 48 188 43 235 38 30,7 18 246 8 174 302 17 60 27
w19 77 15 72 31 11,5 25 11,8 38 222 24 165 13 103 223 55 39 23
(7] M - - - - - - - - - - - - - - 0o 00 00 00
w - - - - 1 0,4 - - - - 100 0,0 00

* Diagnoseanteil an Krebs insgesamt 0. C44 Mortalit4t Niedersachsen 2007 (Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Mortalitat, Niedersachsen 2007

Diagnosen Altersklassen (Jahre)
1CD-10 0-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54
Fille M File M Fille M File M File M |File M File M |Fille M Fille M
C73-C75 M 2 03 - - - - 1 0,4 - - 2 0,7 - - 1 03 - -
w 2 03 - - - - - - - - - - 2 0,6 2 0,6 2 0,7
3 M - - - - - - - - - - - - - - 1 03 - -
w - - - - - - - - - - - - 2 0,6 1 03 - -
(@7 M 2 03 - - - - 1 0,4 - - 1 03 - - - - - -
w 2 03 - - - - - - - - - - - - - - 1 0,4
c75 M - - - - - - - - - - 1 03 - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - 1 03 1 0,4
C76-C80 M 1 0.2 - - - - 2 0,9 1 0,4 - - 7 200 1 35 19 7.0
w - - - - - - 2 0,9 1 0,5 - - 7 21 1 36 12 45
C76 M - - - - - - - - - - - - - - - 1 0,4
w - - - - - - - - - - - - - - - - 2 0,7
C80 M 1 0.2 - - - - 2 0,9 1 0,4 - - 7 200 M 35 18 6.7
w - - - - - - 2 0,9 1 0,5 - - 7 21 M 36 10 37
€81-C96 M 4 0,7 3 12 5 2.2 3 13 4 18 13 42 14 40 23 72 26 9,6
w 9 1,5 2 09 3 1,4 - - 1 0,5 4 13 16 47 10 32 27 101
cs1 M - - - - 1 0,4 1 0,4 1 0,4 - 2 0,6 - - 3 1,1
w 1 0.2 - - 1 0,5 - - - - - - - - - - 1 0,4
€82-C85 M 1 0.2 1 0,4 1 0,4 1 0,4 1 0,4 5 1,6 1 03 7 220 13 4,8
w - - 2 09 - - - - - - 1 0,3 2 0,6 3 10 12 45
c82 M - - - - - - - - - - 1 03 - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - 1 03 - -
cs3 M - - 1 04 - - - - - - - - - - 1 03 2 0,7
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
cs4 M - - - - - 1 0,4 - - 1 03 - - 1 03 1 0,4
w - - 1 0,4 - - - - - - - - - - - - 2 0,7
c85 M 1 0.2 - - 1 0,4 - - 1 0,4 3 1,0 1 03 5 16 10 37
w - - 1 0,4 - - - - - - 1 0,3 2 0,6 2 06 10 37
css M - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - -
C90 M - - - - - - - - - - 1 03 3 08 6 1,9 6 2,2
w - - - - - - - - - - - - 2 0,6 - - 6 2,2
€91-C95 M 3 0,5 2 0,8 3 13 1 0,4 2 0,9 6 2,0 8 2310 3.1 4 15
w 8 1,4 - - 2 0,9 - - 1 0,5 3 1,0 12 35 7 23 8 3.0
c91 M 1 0,2 2 0,8 1 0.4 - - - - 1 03 1 03 2 0,6 1 0,4
w 4 0,7 - - - - - - - - 1 0,3 3 0,9 2 0,6 3 1,1
€92 M 2 03 - - 2 0,9 1 0,4 2 0,9 5 1,6 5 14 7 2.2 2 0,7
w 3 0,5 - - 2 0,9 - - 1 0,5 2 0,7 9 2,7 5 1,6 5 1,9
C93 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
C94 M - - - - - - - - - - - - - -
w 1 0.2 - - - - - - - - - - - - - - -
C95 M - - - - - - - - - - - - 2 0,6 1 03 1 0,4
w - - - - - - - - - - - - - - - - -
€96 M - - - - - - - - - - 1 03 - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
c97 M - - - - - - 1 0,4 - - 1 03 - 2 0,6 9 33
w - - - - - - - - - - - - 2 0,6 - 7 2,6
D00-D09 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
D00 M - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
DO1 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
D02 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
D03 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
D04 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
D05 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
D06 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
D07 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
D09 M - - - - - - - - - - - - - - - - - -
w - - - - - - - - - - - - - - - - - -
D37-D48 M 1 0,2 2 0,8 - - - - - - 1 03 3 08 4 1.3 3 1,1
w - - 1 0,4 - - 1 0,5 1 0,5 - - - - - - 7 2,6
€00-C97 M| 16 26 12 50 12 54 15 67 12 54 51 166 149 420 270 847 508 1878
w23 39 10 4,4 8 37, M 50 23 105 60 200 159 469 256 82,8 439 1644
€00-C97 M| 16 26 12 50 12 54 15 67 12 54 51 16,6 147 41,5 270 847 506 187,0
ohne C44 w23 39 10 4,4 8 37, 1 50 23 105 60 200 159 469 255 824 439 1644

Mortalitat Niedersachsen 2007



Kapitel 8 - Tabellen Mortalitat 2007

97

Manner und Frauen (Fallzahlen, altersspezifische und altersstandardisierte Raten)

Diagnosen
ICD-10 55-59 60-64
Falle M Falle M
C73-C75 M 2 0,8 3 1,5
w 1 04 - -
73 M 2 0,8 1 0,5
W - - - -
c74 M - - 1 0,5
W - - - -
c75 M - - 1 0,5
w 1 0,4 - -
C76-C80 M 22 8,8 43 21,0
w 20 8,1 27 12,9
Cc76 M - - 4 2,0
w - - 2 1,0
80 M 22 8,8 39 19,0
w 20 8,1 25 12,0
€81-C96 M 67 26,7 73 35,6
w 27 10,9 43 20,6
81 M 2 0,8 4 2,0
w - - - -
€82-C85 M 22 8,8 17 8,3
w 10 4,0 12 5.7
€82 M - - - -
w - - - -
83 M 1 0,4 - -
w - - - -
84 M 3 1,2 3 1,5
w - - 1 0,5
85 M 18 7,2 14 6,8
w 10 4,0 1 53
88 M - - - -
w - - - -
c90 M 16 6,4 17 8,3
w 3 1,2 10 4,8
C91-C95 M 26 10,4 35 171
w 14 5,6 21 10,1
91 M 7 2,8 1" 54
w 3 1,2 7 3,4
92 M 16 6,4 21 10,2
w 10 4,0 12 5,7
93 M - - - -
W - - -
c94 M - - - -
w - - 1 0,5
c95 M 3 1,2 3 1,5
w 1 0,4 1 0,5
C96 M 1 0,4 - -
w - - - -
97 M 15 6,0 24 M,7
w 1 4,4 15 7,2
D00-D09 M - - - -
W - - - -
D00 M - - - -
w - - - -
DO1 M - - - -
w - - - -
D02 M - - - -
w - - - -
D03 M - - - -
w - - - -
D04 M - - - -
w - - - -
D05 M - - - -
W - - - -
D06 M - - - -
w - - - -
D07 M - - - -
w - - - -
D09 M - - - -
w - - - -
D37-D48 M 9 3,6 12 5,9
w 6 2,4 6 2,9
C00-C97 M| 834 3322 1086 529,6
W 605 243,77 710 340,22
C00-C97 M| 833 331,8 1086 529,6
ohne C44 W 605 243,7 710 340,22

* Diagnoseanteil an Krebs insgesamt o. C44

Altersklassen (Jahre)

65-69 70-74

Falle M Falle M
6 2,3 8 4,4
4 1,5 6 2,8
4 1,6 4 2,2
3 11 4 19
- - 3 1,6
- - 1 0,5
2 08 1 0,5
1 0,4 1 0,5
67 26,2 64 34,9
45 16,6 49 23,1
2 0,8 1 0,5
2 0,7 3 1,4
65 254 63 34,4
43 15,9 46 21,7
158 61,7 162 88,5
80 296 112 52,7
2 08 4 2,2
- - 2 0,9
47 18,4 48 26,2
30 1.1 26 12,2
4 1,6 5 2,7
1 0,4 2 0,9
3 1,2 4 2,2
3 1,1 - -
40 15,6 39 21,3
26 9,6 24 11,3
- - 3 1,6
42 16,4 44 24,0
21 7,8 45 21,2
66 258 61 333
29 10,7 39 18,4
18 7,0 17 9,3
8 3,0 15 7,1
38 14,8 38 20,7
19 7,0 22 10,4
1 04 -
9 35 6 33
2 0,7 2 0,9
1 04 2 1,1
37 14,5 36 19,7
17 6.3 25 11,8
28 10,9 37 20,2
14 5.2 21 9,9
1891 738,8| 1914 1045,1
1159 4283 1260  593,1
1889  738,0 1909 1042,4
1159 4283 1260 593,1

Mortalitat Niedersachsen 2007

75-79 80-84

Falle M Falle M
4 3.2 5 6.8
9 53 12 8,3
4 3.2 3 4,1
6 3,5 6 4,1
- - 1 14
1 0,6 1 0,7
- - 1 14
2 12 5 34
84 67,8 61 83,4
70 40,9 96 66,1
4 3,2 2 2,7
4 2,3 5 3,4
80 64,6 59 80,7
66 38,5 91 62,7
166 134,00 121 165,5
143 83,5 183 126,0
3 2,4 3 41
2 12 1 0,7
53 42,8 49 67,0
46 26,9 65 44,8
1 08 - -
3 24 2 2,7
3 1,8 2 14
4 3.2 2 2,7
1 0,6 2 1,4
45 36,3 45 61,6
42 24,5 61 42,0
- - 1 14
1 0,6 1 0,7
38 30,7 23 31,5
38 22,2 50 344
72 58,1 45 61,6
56 32,7 66 45,4
26 21,0 13 17,8
10 58 26 17,9
32 25,8 20 27,4
37 21,6 28 19,3
14 1,3 12 16,4
9 53 12 83
54 43,6 51 69,8
24 14,0 27 18,6
1 08 - -
1 08 - -
52 42,0 49 67,0
48 28,0 69 47,5
1984 1601,01 1456 19917
1460  852,8 1676 1154,0
1982 1599,4 1450 1983,4
1459  852,2 1675 11533

85+

Falle M
5 10,9
10 7.9
5 10,9
9 7.1
1 0,8
84 183,2
181 143,2
5 10,9
25 19,8
79 172,3
156 123,4
101 220,3
159 125,8
2 4,4
2 1,6
32 69,8
61 48,3
1 0,8
1 0,8
2 44
1 0,8
30 65,4
58 45,9
2 4,4
1 0,8
21 45,8
26 20,6
44 96,0
68 53,8
24 52,3
23 18,2
10 21,8
25 19,8
1 2,2
9 19,6
20 15,8
1 0,8
31 67,6
55 43,5
1 2,2
1 0,8
1 0,8
1 2,2
43 93,8
126 99,7
1105 24101
1983 1568,6
1100 2399,2
1966 1555,2

gesamt
Fille M
39 10
50 12
24 06
31 08
9 02
7 02
6 02
12 03
466 11,9
521 12,8
19 05
3 11
47 14
478 118
243 24,1
819 202
28 07
0 02
299 76
270 66
2 o1
2 00
19 05
9 0,2
25 06
1 03
253 65
248 6,1
6 02
3 01
217 55
201 49
388 99
334 82
125 32
105 26
201 51
180 44
100
0 00
100
2 00
60 15
47 12
5 01
100
261 67
183 45
2 01
100
100
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
0 00
100
100
0 00
244 62
300 74
11315 289,2
9842 2422
11290 2885
9822 2417

std.
Rate Diag
(Europa) %*
08 0,3
0,6 0,5
04 0,2
03 0,3
0,2 0,1
0,1 0,1
0,1 0,1
0,2 0,1
8,7 41
6,2 53
0,4 0,2
0,5 0,4
83 4,0
58 4,9
17,4 8,4
10,5 8,3
0,6 0,2
0,2 0,1
5,5 2,6
3,3 2,7
0,0 0,0
0,0 0,0
0,3 0,2
0,1 0,1
0,5 0,2
0,2 0,1
4,6 2,2
3,0 2,5
0,1 0,1
0,0 0,0
3,9 1,9
2,5 2,0
7.2 3,4
4,6 3,4
2,4 11
1,4 1.1
38 1,8
2,6 1,8
0,0 0,0
0,0 0,0
0,0 0,0
0,1 0,0
1.1 0,5
0,5 0,5
0,1 0,0
0,0 0,0
4,7 2,3
2,4 19
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
4,3
31
208,7
135,3
208,2 100,0

1352 100,0

(Quelle LSKN, eigene Berechnungen)
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Kapitel 9 - Sonderauswertung ‘Krebsgeschehen auf Kreisebene’

Kapitel 9 - Sonderauswertung
‘Krebsgeschehen auf Kreisebene 2003 - 2007’

- Regionale Haufigkeit von erfasster Krebsinzidenz
und Krebsmortalitat im Vergleich zu Niedersachsen

In der nachfolgenden Sonderauswertung werden die im Krebsregister erfasste Krebsinzidenz und die Krebs-
mortalitat in den kreisfreien Stadten und Landkreisen* in den Diagnose- bzw. Sterbejahren 2003 - 2007 im
Vergleich zu Niedersachsen insgesamt tabellarisch dargestellt fiir Krebs insgesamt sowie folgende ausge-
wahlte Diagnosen:

Krebs insgesamt (ICD-10 CO0 - C97 ohne C44) ... ... ... . . . . . . . . . .. 100
Mund und Rachen (ICD-10 CO0 - C14) .. ... . e 102
Speiserdhre (ICD-10 C15) . . ... 104
Magen (ICD-T0 C16) . . . ..ot 106
Darm (ICD-10 C18 - C21) .. oo 108
Bauchspeicheldrise (ICD-10 C25) . ... .. 110
Kehlkopf (ICD-10 C32) .. ... 112
Lunge (ICD-T0 C33 + C34) . ..o 114
Malignes Melanom der Haut (ICD-10 C43) . ... ... . ... e 116
Brust (ICD-10 C50) . . ..o 118
Gebarmutterhals (ICD-10 C53) . . .o 120
Gebarmutterkorper (ICD-10 C54 + C55) . .. ..o 122
Eierstock (ICD-10 C56) . .o o 124
Prostata (ICD-10 CB1) . . oot 126
Hoden (ICD-10 CB2) . . . . 128
Niere (ICD-10 C64 - C66, CB8) . . . .ottt s 130
Harnblase (ICD-10 CB7) . . .o 132
Schilddrise (ICD-10 C73) . . .o oo 134
Leukdmien und Lymphome (ICD-10 C81-C96) ... ... . .. i 136

Erlauterungen zur Sonderauswertung und zur Qualitat von Todesbescheinigungen befinden sich im
Kapitel 5 (Methodik, S. 65 - 66). Die angegebenen epidemiologischen MaRzahlen werden ebenfalls im
Kapitel 5 beschrieben. Fur die Interpretation der Ergebnisse sind diese Angaben zur Belastbarkeit der
Ergebnisse zu beriicksichtigen (z.B. Probleme des multiplen Testens, systematische Fehler wie
Untererfassung, Datenqualitat).

* In Abweichung zur Gebietsreform im Bezirk Hannover werden die Stadt Hannover und der ehemalige Landkreis Hannover
nicht zusammengefasst als Region Hannover sondern einzeln dargestellt [23]
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Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Krebs insgesamt Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
Krebs insgesamt Ménner Frauen
C00-C97 0. C44 I-Félle SIR 95%-KISIR | std. Rate I-Félle SIR 95%-KISIR | std. Rate
2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa)
Stadt Braunschweig 3.535 1,03 1.00 - 1.07 455,4 3.128 1,02 0.99- 1.06 326,8
Stadt Salzgitter 1.569 0,96 0.91- 1.00 418,4 1.331 0,97 0.92- 1.02 315,8
Stadt Wolfsburg 2.137 1,12 1.07 - 1.17 493,3 1.706 1,1 1.06- 1.16 363,9
LKR Gifhorn 2.205 0,98 0.94- 1.02 427,0 1.667 0,92 0.88- 0.97 305,0
LKR Géttingen 3.343 0,99 0.95- 1.02 432,0 2.963 1,02 0.98- 1.05 320,6
LKR Goslar 2.390 0,97 0.93- 1.01 423,6 2.055 0,97 0.93- 1.02 307,6
LKR Helmstedt 1.503 1,02 0.97 - 1.07 4494 1.186 0,97 0.91- 1.03 320,8
LKR Northeim 2.297 1,02 0.97- 1.06 439,5 1.896 1,00 0.96- 1.05 325,9
LKR Osterrode am Harz 1.474 1,07 1.02- 1.13 467,4 1.132 0,99 0.94- 1.05 3284
LKR Peine 2.208 1,18 1.13-1.23 517,9 1.688 1,07 1.02- 1.13 332,9
LKR Wolfenbuttel 1.805 0,98 0.94- 1.03 4322 1.611 1,05 1.00- 1.10 337,1
Stadt Hannover 6.858 1,00 0.98- 1.03 4413 6.904 1,1 1.08- 1.13 355,5
LKR Diepholz 3.012 0,98 0.95- 1.02 426,8 2.477 1,00 0.96 - 1.04 321,7
LKR Hameln-Pyrmont 2.766 1,13 1.09- 1.17 497,7 1.968 0,92 0.88- 0.96 290,7
LKR Hannover 9.367 1,05 1.03- 1.07 4598 7.453 1,01 0.99- 1.03 3258
LKR Hildesheim 4346 1,03 1.00- 1.06 453,9 3.828 1,06 1.03- 1.09 339,7
LKR Holzminden 1.166 0,93 0.87- 0.98 408,6 926 0,90 0.84- 0.96 277,0
LKR Nienburg (Weser) 1.543 0,87 0.83- 0.91 381,9 1.182 0,81 0.76 - 0.85 262,5
LKR Schaumburg 1.543 0,63 0.60 - 0.66 2782 1.540 0,74 0.70- 0.78 239,2
LKR Celle 2.977 1,15 1.10- 1.19 500,8 2.301 1,05 1.00 - 1.09 338,8
LKR Cuxhaven 3.280 1,04 1.00 - 1.07 451,8 2714 1,07 1.03- 1.11 338,6
LKR Harburg 3.215 0,93 0.90- 0.96 409,0 2.715 0,98 0.94- 1.02 317,8
LKR Luchow-Dannenberg 631 0,74 0.68- 0.80 326,8 524 0,77 0.70- 0.84 263,5
LKR Luneburg 2.023 0,90 0.86 - 0.94 396,2 1.799 0,94 0.90- 0.98 302,0
LKR Osterholz 1.616 1,01 0.97- 1.06 4432 1.346 1,03 0.98- 1.09 331,1
LKR Rotenburg (Wimme) 2.255 1,03 0.99- 1.07 448,8 1.821 1,03 0.98- 1.07 333,7
LKR Soltau-Fallingbostel 2.246 1,12 1.07 - 1.17 487,5 1.790 1,09 1.04- 1.14 341,9
LKR Stade 2.706 1,04 1.00- 1.08 451,8 2.142 0,99 0.95- 1.03 324,9
LKR Uelzen 1.428 0,96 0.91- 1.01 416,9 1.283 1,02 0.97- 1.08 332,9
LKR Verden 1.774 0,97 0.93- 1.02 425,4 1.522 1,01 0.96 - 1.06 321,6
Stadt Delmenhorst 1.019 0,94 0.89- 1.00 416,7 928 1,04 0.97- 1.11 330,3
Stadt Emden 841 1,17 1.09- 1.25 506,2 575 0,95 0.87- 1.03 300,9
Stadt Oldenburg 1.931 0,99 0.94- 1.03 430,5 1.877 1,04 0.99- 1.09 335,5
Stadt Osnabriick 2.014 0,95 0.91- 0.99 411,9 2.018 1,03 0.99- 1.08 327,0
Stadt Wilhelmshaven 1.257 0,98 0.92- 1.03 427,7 992 0,90 0.84- 0.96 288,2
LKR Ammerland 1.872 1,17 1.12-1.22 507,7 1.455 1,12 1.06- 1.18 362,3
LKR Aurich 2.807 1,08 1.04- 1.12 471,5 2122 0,98 0.94- 1.02 319,2
LKR Cloppenburg 1.766 0,99 0.95- 1.04 436,0 1.441 0,98 0.93- 1.03 311,3
LKR Emsland 3.806 1,00 0.96- 1.03 4355 2.966 0,95 0.91- 0.98 302,2
LKR Friesland 1.367 0,91 0.86- 0.96 3954 1.144 0,92 0.87 - 0.98 295,2
LKR Grafschaft-Bentheim 1.820 1,01 0.97- 1.06 437,0 1.525 1,06 1.00- 1.11 331,0
LKR Leer 2.482 1,13 1.09- 1.18 494,9 1.801 0,99 0.94- 1.03 310,6
LKR Oldenburg 1.608 0,96 0.91- 1.01 4171 1.388 1,02 0.97- 1.08 327,9
LKR Osnabriick 4.055 0,87 0.84- 0.89 379,4 3.657 0,95 0.92- 0.98 303,1
LKR Vechta 1311 0,90 0.85- 0.95 392,5 1.208 0,97 0.92- 1.03 310,1
LKR Wesermarsch 1.415 1,04 0.98- 1.09 4545 1.238 1,12 1.06- 1.18 356, 1
LKR Wittmund 734 0,90 0.83- 0.96 392,6 572 0,86 0.79- 0.93 2748
Bezirk Braunschweig 24.466 1,02 1.01- 1.04 4483 20.363 1,01 1.00- 1.02 325,1
Bezirk Hannover 30.601 0,99 0.98- 1.00 4334 26.278 1,00 0.98- 1.01 319,4
Bezirk Liineburg 24.151 1,01 0.99- 1.02 4394 19.957 1,01 1.00- 1.02 325,7
Bezirk Weser-Ems 32.105 0,99 0.98- 1.00 431,3 26.907 0,99 0.98- 1.00 316,4
Niedersachsen 111.323 1,00 0.99 - 1.01 437,1 93.505 1,00 0.99 - 1.01 321,0

EKN-Inzidenzdatenstand Oktober 2009
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Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Krebs insgesamt

Krebs insgesamt
C00-C97 0. C44

Stadt Braunschweig
Stadt Salzgitter

Stadt Wolfsburg

LKR Gifhorn

LKR Géttingen

LKR Goslar

LKR Helmstedt

LKR Northeim

LKR Osterrode am Harz
LKR Peine

LKR Wolfenbuttel
Stadt Hannover

LKR Diepholz

LKR Hameln-Pyrmont
LKR Hannover

LKR Hildesheim

LKR Holzminden

LKR Nienburg (Weser)
LKR Schaumburg

LKR Celle

LKR Cuxhaven

LKR Harburg

LKR Lichow-Dannenberg
LKR Lineburg

LKR Osterholz

LKR Rotenburg (Wimme)
LKR Soltau-Fallingbostel
LKR Stade

LKR Uelzen

LKR Verden

Stadt Delmenhorst
Stadt Emden

Stadt Oldenburg
Stadt Osnabriick
Stadt Wilhelmshaven
LKR Ammerland

LKR Aurich

LKR Cloppenburg

LKR Emsland

LKR Friesland

LKR Grafschaft-Bentheim
LKR Leer

LKR Oldenburg

LKR Osnabrtick

LKR Vechta

LKR Wesermarsch
LKR Wittmund

Bezirk Braunschweig
Bezirk Hannover
Bezirk Luneburg
Bezirk Weser-Ems
Niedersachsen

Sterbefalle
2003-2007

1.816
899
935

1.101

1.609

1.222
850

1.188
793
941
931

3.462

1.503

1.339

4.214

2.124
662
912

1.237

1.385

1.596

1.551
485

1.113
789

1.088

1.063

1.279
807
867
519
439
950

1.117
678
738

1.393
891

1.951
716
866

1.123
778

2.351
745
729
396

12.285
15.453
12.023
16.380
56.141

SMR
Vgl.Nds.

1,04
1,08
0,97
0,99
0,94
0,94
1,13
1,02
1,10
1,00
1,01
0,98
0,98
1,05
0,95
0,99
1,02
1,01
0,98
1,05
0,99
0,90
1,10
0,99
1,01
0,99
1,05
0,99
1,04
0,96
0,98
1,19
0,95
1,04
1,03
0,92
1,07
1,02
1,04
0,95
0,96
1,04
0,94
1,00
1,05
1,06
0,97
1,01
0,98
1,00
1,01
1,00

Manner
95%-KI SMR

0.99- 1.09
1.01- 1.16
0.91- 1.03
0.94 - 1.05
0.90- 0.99
0.89 - 1.00
1.06- 1.21
0.97 - 1.08
1.03- 1.18
0.94 - 1.07
0.95- 1.08
0.95- 1.01
0.93- 1.03
1.00- 1.11
0.92 - 0.98
0.95- 1.03
0.94- 1.10
0.95- 1.08
0.93- 1.04
1.00- 1.1
0.94- 1.04
0.86 - 0.95
1.00- 1.20
0.93- 1.05
0.94 - 1.08
0.93- 1.05
0.99- 1.12
0.94 - 1.05
0.97- 1.12
0.90- 1.03
0.90- 1.07
1.08- 1.31
0.89- 1.01
0.98- 1.10
0.95- 1.11
0.86 - 0.99
1.02- 1.13
0.95- 1.09
1.00- 1.09
0.88- 1.02
0.89- 1.02
0.98- 1.10
0.88- 1.01
0.96 - 1.05
0.97- 1.13
0.98- 1.14
0.87 - 1.07
0.99- 1.03
0.97 - 1.00
0.98 - 1.01
1.00- 1.03
0.99 - 1.01

Mortalitat auf Kreisebene 2003-2007

std. Rate
(Europa)
228,6
232,9
209,4
217,5
207,0
205,7
250,3
2219
2454
220,1
2211
215,5
212,4
233,2
208,9
217,5
223,7
223,3
214,2
229,1
214,6
199,6
235,4
213,1
221,3
2149
230,9
217,0
228,1
208,1
215,7
258,4
207,8
225,3
226,6
204,2
232,4
220,6
226,7
208,2
209,4
226,1
206,1
219,4
228,4
229,9
207,0
220,9
215,3
216,6
220,1
218,1

Sterbefalle
2003-2007
1.731
774
778
853
1.520
1.128
658
1.008
640
826
799
3.597
1.255
1.243
3.664
1.805
595
738
1.090
1.120
1.446
1.376
383
1.023
658
906
907
1.081
760
773
429
358
933
1.064
674
624
1.144
743
1.507
689
786
960
635
2.073
649
664
336
10.715
13.987
10.433
14.268
49.403

Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen

SMR
Vgl.Nds.
1,02
1,06
0,97
0,94
0,99
0,95
1,00
0,97
1,00
0,99
0,99
1,05
0,97
1,04
0,97
0,92
1,03
0,94
0,96
0,94
1,07
0,99
1,03
1,02
1,00
0,99
1,04
0,98
1,09
1,00
0,95
1,11
0,97
1,00
1,10
0,94
1,03
1,01
0,96
1,06
1,06
1,03
0,93
1,03
1,03
1,14
0,97
0,99
0,99
1,01
1,01
1,00

Frauen

95%-KI SMR

0.97 -
0.98 -
0.90 -
0.88 -
0.94 -
0.89 -
0.92 -
0.91 -
0.92 -
0.92 -
0.92 -
1.01 -
0.92 -
0.98 -
0.94 -
0.88 -
0.95 -
0.88 -
0.90 -
0.89 -
1.02 -
0.94 -
0.93 -
0.96 -
0.92 -
0.92 -
0.97 -
0.92 -
1.02 -
0.93 -
0.86 -
0.99 -
0.91 -
0.94 -
1.02 -
0.87 -
0.97 -
0.94 -
0.91 -
0.98 -
0.98 -
0.96 -
0.86 -
0.99 -
0.95 -
1.06 -
0.87 -
0.97 -
0.97 -
0.99 -
1.00 -
0.99 -

1.07
1.13
1.04
1.00
1.04
1.00
1.08
1.03
1.08
1.06
1.06
1.08
1.03
1.10
1.00
0.97
1.12
1.02
1.02
1.00
1.13
1.05
1.13
1.09
1.07
1.05
1
1.04
1.17
1.08
1.04
1.23
1.03
1.06
1.19
1.02
1.09
1.08
1.01
1.14
1.13
1.09
1.00
1.08
1
1.23
1.08
1.01
1.01
1.03
1.03
1.01

std. Rate
(Europa)
145,4
145,1
134,2
130,4
134,5
133,3
142,7
138,7
137,1
135,3
136,1
148,3
133,0
147,8
135,3
126,9
142,5
129,9
132,0
130,2
149,1
135,1
146,0
143,3
137,1
134,2
145,0
135,1
153,6
134,6
131,6
151,0
135,0
137,6
153,7
129,7
143,6
137,5
133,4
143,0
144,0
141,6
129,5
142,8
139,0
154,1
139,0
137,5
137,6
139,3
139,9
138,6
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Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Mund- und Rachenkrebs Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
Mund- u. Rachenkrebs Ménner Frauen

C00-C14 I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate

2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa)

Stadt Braunschweig 139 1,27 1.07 - 1.50 20,6 42 0,99 0.72- 134 5,2
Stadt Salzgitter 40 0,76 0.54- 1.04 12,8 20 1,04 0.64 - 1.61 5,0
Stadt Wolfsburg 70 1,17 0.91- 148 18,1 27 1,26 0.83- 1.83 5,6
LKR Gifhorn 78 1,01 0.80- 1.26 15,9 13 0,50 0.27 - 0.86 2,5
LKR Géttingen 103 0,92 0.75- 1.1 14,3 38 0,93 0.66 - 1.27 4,1
LKR Goslar 75 0,99 0.78- 1.24 16,0 24 0,83 0.53- 1.24 3,7
LKR Helmstedt 57 1,19 0.90- 1.55 18,9 11 0,65 0.32- 1.16 3,7
LKR Northeim 74 1,03 0.81- 1.29 16,5 30 1,15 0.78- 1.65 5,2
LKR Osterrode am Harz 61 1,43 1.10- 1.84 23,0 12 0,77 0.40- 1.34 2,9
LKR Peine 67 1,09 0.84- 138 17,3 21 0,96 0.59- 146 4,6
LKR Wolfenbdittel 57 0,94 0.71- 1.22 15,2 19 0,88 0.53- 1.38 4,8
Stadt Hannover 284 1,29 1.14- 1.45 20,4 18 1,37 1.13- 1.64 6,8
LKR Diepholz 90 0,89 0.71- 1.09 13,5 40 1,15 0.82- 1.56 5,8
LKR Hameln-Pyrmont 82 1,06 0.85- 1.32 16,8 31 1,06 0.72- 1.51 5,6
LKR Hannover 366 1,25 1.12- 1.38 19,3 132 1,26 1.05- 1.50 6,4
LKR Hildesheim 155 1,14 0.97- 1.34 17,7 52 1,04 0.77 - 1.36 5,3
LKR Holzminden 40 1,03 0.73- 1.40 16,5 11 0,78 0.39- 1.39 3,8
LKR Nienburg (Weser) 58 1,01 0.77- 1.30 15,6 22 1,08 0.68- 1.64 5,5
LKR Schaumburg 38 0,48 0.34- 0.67 7,5 15 0,52 0.29- 0.86 2,7
LKR Celle 95 1,13 0.91- 138 17,9 39 1,27 0.90- 1.73 6,5
LKR Cuxhaven 112 1,10 0.90- 1.32 16,9 42 1,18 0.85- 1.59 5,6
LKR Harburg 100 0,87 0.70- 1.05 13,5 38 0,95 0.68 - 1.31 4,8
LKR Luchow-Dannenberg 35 1,33 0.93- 1.85 21,1 9 0,96 0.44 - 1.82 4,2
LKR LUneburg 81 1,08 0.86- 1.34 16,8 29 1,07 0.72- 1.54 4,9
LKR Osterholz 65 1,21 0.93- 1.54 19,0 18 0,96 0.57 - 1.52 5,5
LKR Rotenburg (Wimme) 67 0,92 0.71- 1.16 14,2 21 0,84 0.52- 1.28 4,3
LKR Soltau-Fallingbostel 75 1,16 0.91- 145 18,4 28 1,22 0.81- 1.77 5,6
LKR Stade 80 0,90 0.71- 112 13,9 37 1,20 0.84 - 1.65 6,3
LKR Uelzen 46 0,99 0.72- 1.32 15,3 11 0,64 0.32- 1.14 3,2
LKR Verden 53 0,85 0.64- 1.1 13,1 26 1,21 0.79- 1.77 6,3
Stadt Delmenhorst 34 0,94 0.65- 1.32 15,0 12 0,94 0.49- 1.64 4,9
Stadt Emden 29 1,24 0.83- 1.78 19,3 11 1,30 0.65- 2.33 7,7
Stadt Oldenburg 62 0,94 0.72- 1.21 14,9 28 1,10 0.73- 159 6,1
Stadt Osnabriick 83 1,22 0.97- 1.51 18,4 25 0,92 0.60- 1.36 4,7
Stadt Wilhelmshaven 30 0,73 0.49- 1.04 11,5 14 0,91 0.50- 1.53 5,0
LKR Ammerland 38 0,72 0.51- 0.99 1,4 14 0,76 0.41- 1.27 4,1
LKR Aurich 79 0,92 0.73- 1.15 14,2 27 0,88 0.58 - 1.28 4,1
LKR Cloppenburg 38 0,64 0.45- 0.88 9,8 13 0,63 0.34- 1.08 2,9
LKR Emsland 96 0,75 0.61- 0.91 12,2 39 0,88 0.63- 1.21 4,1
LKR Friesland 40 0,82 0.58- 1.11 13,4 8 0,46 0.20- 0.90 2,4
LKR Grafschaft-Bentheim 40 0,69 0.49- 0.94 10,5 17 0,84 0.49- 1.35 3,5
LKR Leer 74 1,02 0.80- 1.28 15,9 17 0,66 0.38- 1.06 3,2
LKR Oldenburg 50 0,88 0.65- 1.16 13,5 14 0,72 0.40- 1.21 3,7
LKR Osnabriick 104 0,67 0.55- 0.81 10,3 48 0,89 0.66- 1.18 4,3
LKR Vechta 38 0,76 0.54 - 1.05 12,2 22 1,26 0.79- 1.91 5,3
LKR Wesermarsch 44 0,99 0.72- 1.33 15,3 20 1,29 0.79- 2.00 6,2
LKR Wittmund 18 0,67 0.40 - 1.06 11,0 5 0,53 0.17- 1.24 3,5
Bezirk Braunschweig 821 1,06 0.99- 1.14 16,9 257 0,92 0.81- 1.04 4,4
Bezirk Hannover 1.113 1,1 1.05- 1.18 17,3 421 1,14 1.04- 1.26 5,8
Bezirk Luneburg 809 1,02 0.95- 1.09 15,9 298 1,07 0.95- 1.20 53
Bezirk Weser-Ems 897 0,84 0.78 - 0.89 13,1 334 0,87 0.78 - 0.97 4,3
Niedersachsen 3.640 1,00 0.97 - 1.03 15,7 1.310 1,00 0.95 - 1.06 5,0

EKN-Inzidenzdatenstand Oktober 2009
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Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Mund- und Rachenkrebs

Mund- u. Rachenkrebs Ménner
C00-C14 Sterbefille,  SMR 95%-KI SMR
2003-2007 | Vgl.Nds.

Stadt Braunschweig 71 1,39 1.08- 1.75
Stadt Salzgitter 27 1,10 0.72 - 1.60
Stadt Wolfsburg 26 0,93 0.60- 1.36
LKR Gifhorn 32 0,91 0.62- 1.28
LKR Géttingen 44 0,85 0.62- 1.14
LKR Goslar 35 0,97 0.68- 1.35
LKR Helmstedt 27 1,21 0.80- 1.77
LKR Northeim 44 1,31 0.95- 1.76
LKR Osterrode am Harz 20 0,99 0.61- 1.53
LKR Peine 34 1,19 0.83- 1.67
LKR Wolfenbdttel 31 1,10 0.75- 1.57
Stadt Hannover 133 1,30 1.09- 1.54
LKR Diepholz 48 1,02 0.75- 1.35
LKR Hameln-Pyrmont 57 1,57 1.19- 2.04
LKR Hannover 145 1,07 0.90- 1.25
LKR Hildesheim 68 1,07 0.83- 1.36
LKR Holzminden 26 1,42 0.92 - 2.07
LKR Nienburg (Weser) 26 0,97 0.64- 1.43
LKR Schaumburg 35 0,95 0.66 - 1.33
LKR Celle 38 0,97 0.68- 1.33
LKR Cuxhaven 38 0,79 0.56- 1.09
LKR Harburg 33 0,62 0.43- 0.87
LKR Lichow-Dannenberg 16 1,28 0.73- 2.08
LKR Lineburg 38 1,10 0.78 - 1.51
LKR Osterholz 25 1,01 0.65- 1.48
LKR Rotenburg (Wimme) 28 0,83 0.55- 1.20
LKR Soltau-Fallingbostel 28 0,93 0.62- 1.34
LKR Stade 42 1,03 0.74- 1.39
LKR Uelzen 22 1,00 0.63- 1.52
LKR Verden 20 0,70 0.43- 1.08
Stadt Delmenhorst 15 0,90 0.50- 1.48
Stadt Emden 14 1,28 0.70- 2.15
Stadt Oldenburg 27 0,89 0.59- 1.30
Stadt Osnabriick 35 1,10 0.77 - 1.54
Stadt Wilhelmshaven 20 1,03 0.63- 1.60
LKR Ammerland 19 0,78 0.47 - 1.21
LKR Aurich 42 1,06 0.76 - 1.43
LKR Cloppenburg 17 0,63 0.36 - 1.00
LKR Emsland 51 0,87 0.65- 1.14
LKR Friesland 19 0,83 0.50- 1.30
LKR Grafschaft-Bentheim 16 0,60 0.34- 0.97
LKR Leer 29 0,87 0.58- 1.24
LKR Oldenburg 17 0,65 0.38- 1.04
LKR Osnabruick 60 0,84 0.64 - 1.08
LKR Vechta 21 0,93 0.58 - 1.42
LKR Wesermarsch 23 1,11 0.70- 1.67
LKR Wittmund 7 0,56 0.22- 1.15
Bezirk Braunschweig 391 1,09 0.98- 1.20
Bezirk Hannover 538 1,15 1.06 - 1.25
Bezirk Luneburg 328 0,89 0.80- 0.99
Bezirk Weser-Ems 432 0,87 0.79 - 0.96
Niedersachsen 1.689 1,00 0.95 - 1.05

Mortalitat auf Kreisebene 2003-2007

std. Rate

(Europa)
10,4
8,5
5,8
6,4
5,9
71
8,4
9,3
7,2
8,5
8,2
9,4
71
11,4
7,8
7,6
1,1
6,9
7.1
71
5,7
4,4
8,7
7,9
7.3
5,9
6,6
71
7,2
4,8
6,5
9,3
6,5
7,6
7,5
5,5
71
4,4
6,6
6,0
4,1
5,8
4,4
5,8
71
7,5
3,8
7,8
8,3
6,3
6,2
71

Sterbefalle
2003-2007
12
8
10
6
15
7
3
8
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Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen

SMR
Vgl.Nds.
0,71
1,07
1,21
0,62
0,95
0,60
0,45
0,77
1,58
1,05
0,71
1,16
1,48
1,52
1,49
1,21
1,93
0,88
0,87
0,90
0,50
0,93
1,33
1,05
0,70
0,73
0,78
0,76
0,43
0,48
0,41
2,42
0,70
1,22
0,97
0,43
0,94
0,39
1,44
1,32
0,39
1,22
0,54
0,91
1,06
1,50
1,10
0,85
1,31
0,77
0,98
1,00

Frauen

95%-KI SMR

0.36 -
0.46 -
0.58 -
0.22 -
0.53 -
0.24 -
0.09 -
0.33 -
0.76 -
0.48 -
0.26 -
0.83 -
0.90 -
0.90 -
1.14 -
0.77 -
0.96 -
0.35-
0.42 -
0.45 -
0.20 -
0.51 -
043 -
0.52 -
0.23 -
0.29 -
0.31 -
0.35-
0.09 -
0.13 -
0.05 -
1.04 -
0.28 -
0.65 -
0.35-
0.09 -
0.47 -
0.08 -
0.92 -
0.60 -
0.08 -
0.63 -
0.15 -
0.55 -
0.43 -
0.68 -
0.30 -
0.69 -
1.13 -
0.61 -
0.83 -
0.92 -

1.23
2.1
2.22
1.34
1.56
1.23
1.31
1.52
2.91
1.98
1.55
1.58
2.28
2.40
1.92
1.80
3.45
1.81
1.60
1.62
1.03
1.55
ER
1.88
1.63
1.50
1.60
1.44
1.26
1.24
1.49
4.76
1.44
2.08
2.1
1.24
1.68
1.14
2.15
2.50
1.13
2.13
1.39
1.42
2.19
2.84
2.82
1.04
1.51
0.95
1.15
1.09

std. Rate
(Europa)
1,3
1,4
2,1
1,0
1,4
1,0
0,6
1,4
1,9
1,9
1,5
2,1
2,6
3,3
2,8
2,1
3,2
1,4
1,7
1,6
1,0
1,8
2,1
1,7
0,9
1.1
1,3
1,3
0,7
0,7
0,6
5,7
11
2,5
1,5
0,8
1,6
0,4
2,4
1,7
0,4
1,8
11
1,4
1,8
2,3
2,1
1,4
2,4
1,3
1,6
1,7
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Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Speiserohrenkrebs Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
Speiserdhrenkrebs Ménner Frauen

C15 I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate

2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa)

Stadt Braunschweig 62 0,97 0.74 - 1.25 8,8 18 0,88 0.52- 139 1,4
Stadt Salzgitter 31 1,01 0.68- 1.43 8,2 5 0,55 0.18- 1.28 1,2
Stadt Wolfsburg 37 1,05 0.74- 144 9,6 19 1,86 1.12- 290 4,0
LKR Gifhorn 42 0,97 0.70 - 1.31 8,4 9 0,77 0.35- 147 1,5
LKR Géttingen 52 0,82 0.61- 1.07 7.1 13 0,69 0.36- 1.17 1,2
LKR Goslar 50 1,11 0.82- 1.46 9,2 14 0,98 0.54 - 1.64 2,0
LKR Helmstedt 28 1,01 0.67 - 1.46 9,1 8 0,99 0.43- 1.95 2,0
LKR Northeim 33 0,79 0.54- 1.10 7.1 7 0,56 0.22- 1.15 1,2
LKR Osterrode am Harz 34 1,34 0.93- 1.88 11,8 5 0,65 0.21- 1.52 1,7
LKR Peine 35 0,99 0.69- 1.38 8,5 10 0,97 0.46- 1.78 2,1
LKR Wolfenbdittel 26 0,74 0.49- 1.09 6,7 16 1,58 0.90- 2.57 3,7
Stadt Hannover 120 0,94 0.78- 1.13 8,4 55 1,34 1.01- 174 2,8
LKR Diepholz 57 0,98 0.74 - 1.27 8,4 12 0,74 0.38- 1.29 1,3
LKR Hameln-Pyrmont 37 0,82 0.57- 1.12 7,6 9 0,63 0.29- 1.19 1,6
LKR Hannover 179 1,05 0.90- 1.22 9,2 49 1,01 0.74- 1.33 2,0
LKR Hildesheim 79 1,00 0.79- 1.25 8,6 26 1,09 0.71- 1.59 2,3
LKR Holzminden 22 0,95 0.60- 1.44 8,8 4 0,58 0.16 - 1.48 1,1
LKR Nienburg (Weser) 34 1,03 0.71-1.43 8,7 8 0,83 0.36- 1.64 1,3
LKR Schaumburg 41 0,90 0.64- 1.22 7.4 8 0,58 0.25- 1.14 1,1
LKR Celle 70 1,43 1.12- 1.81 12,1 23 1,57 1.00- 2.36 3,1
LKR Cuxhaven 59 0,99 0.75- 1.27 8,4 14 0,83 0.45- 1.39 1,4
LKR Harburg 66 0,99 0.77 - 1.26 8,5 16 0,88 0.50- 143 2,0
LKR Luchow-Dannenberg 10 0,64 0.30- 1.17 5,4 1 0,22 0.00- 1.22 0,8
LKR Liineburg 35 0,82 0.57- 1.14 71 12 0,96 0.50- 1.68 1,8
LKR Osterholz 27 0,87 0.58 - 1.27 7.3 10 1,17 0.56- 2.14 2,3
LKR Rotenburg (Wimme) 45 1,08 0.79- 1.44 8,9 15 1,30 0.73- 2.15 2,7
LKR Soltau-Fallingbostel 48 1,28 0.94- 1.69 1M1 14 1,29 0.71- 2.17 2,4
LKR Stade 30 0,59 0.40 - 0.85 4,9 6 0,42 0.15- 0.92 0,7
LKR Uelzen 31 1,13 0.77 - 1.60 9,0 6 0,72 0.26 - 1.56 1,9
LKR Verden 32 0,90 0.62- 1.28 7,6 8 0,81 0.35- 1.60 1,4
Stadt Delmenhorst 20 0,96 0.59- 1.48 7.5 8 1,36 0.58- 2.68 2,5
Stadt Emden 13 0,96 0.51- 1.64 8,8 5 1,25 0.40- 2.91 2,6
Stadt Oldenburg 53 1,42 1.06- 1.86 12,4 21 1,78 1.10- 2.72 3,9
Stadt Osnabriick 45 1,15 0.84- 1.53 9,4 13 1,01 0.54- 1.73 2,3
Stadt Wilhelmshaven 17 0,70 0.41- 112 6,6 4 0,53 0.14- 1.37 1,2
LKR Ammerland 32 1,05 0.72- 1.49 9,3 11 1,30 0.65- 2.32 2,5
LKR Aurich 59 1,20 0.91- 1.55 10,0 16 1,13 0.64 - 1.83 2,3
LKR Cloppenburg 31 0,93 0.63- 1.32 8,0 11 1,18 0.59- 2.1 2,0
LKR Emsland 68 0,94 0.73- 1.19 8,1 16 0,80 0.46 - 1.29 1,6
LKR Friesland 16 0,56 0.32- 0.91 4,8 7 0,85 0.34- 1.75 2,0
LKR Grafschaft-Bentheim 38 1,14 0.81- 1.56 9,2 12 1,28 0.66- 2.24 2,2
LKR Leer 61 1,47 1.12- 1.88 12,9 10 0,84 0.40- 1.54 2,0
LKR Oldenburg 20 0,62 0.38- 0.95 5,7 8 0,91 0.39- 1.80 1,6
LKR Osnabriick 101 1,15 0.93- 1.39 9,7 29 1,16 0.78 - 1.67 2,1
LKR Vechta 31 1,13 0.76 - 1.60 9,6 7 0,89 0.36- 1.84 1,8
LKR Wesermarsch 30 1,16 0.78 - 1.66 10,6 12 1,65 0.85- 2.88 3,5
LKR Wittmund 13 0,83 0.44 - 1.43 7.4 5 1,14 0.37- 2.66 2,3
Bezirk Braunschweig 430 0,96 0.87- 1.06 8,4 124 0,93 0.77 - 1.1 1,9
Bezirk Hannover 569 0,98 0.90- 1.06 8,5 171 0,98 0.84- 1.14 2,0
Bezirk Luneburg 453 0,99 0.90 - 1.09 8,4 125 0,96 0.80- 1.15 1,9
Bezirk Weser-Ems 648 1,06 098- 1.14 9,0 195 1,10 0.95- 1.27 2,2
Niedersachsen 2.100 1,00 0.96 - 1.04 8,6 615 1,00 0.92 - 1.08 2,0

EKN-Inzidenzdatenstand Oktober 2009
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Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Speiserohrenkrebs

Speiseréhrenkrebs
Cc15

Stadt Braunschweig
Stadt Salzgitter

Stadt Wolfsburg

LKR Gifhorn

LKR Géttingen

LKR Goslar

LKR Helmstedt

LKR Northeim

LKR Osterrode am Harz
LKR Peine

LKR Wolfenbuttel
Stadt Hannover

LKR Diepholz

LKR Hameln-Pyrmont
LKR Hannover

LKR Hildesheim

LKR Holzminden

LKR Nienburg (Weser)
LKR Schaumburg

LKR Celle

LKR Cuxhaven

LKR Harburg

LKR Lichow-Dannenberg
LKR Lineburg

LKR Osterholz

LKR Rotenburg (Wimme)
LKR Soltau-Fallingbostel
LKR Stade

LKR Uelzen

LKR Verden

Stadt Delmenhorst
Stadt Emden

Stadt Oldenburg
Stadt Osnabriick
Stadt Wilhelmshaven
LKR Ammerland

LKR Aurich

LKR Cloppenburg

LKR Emsland

LKR Friesland

LKR Grafschaft-Bentheim
LKR Leer

LKR Oldenburg

LKR Osnabrtick

LKR Vechta

LKR Wesermarsch
LKR Wittmund

Bezirk Braunschweig
Bezirk Hannover
Bezirk Luneburg
Bezirk Weser-Ems
Niedersachsen

Sterbefalle
2003-2007

64
32
28
42
45
44
23
34
36
30
27
110
59
37
162
65
18
32
56
53
59
65
11
43
23
39
40
33
32
25
16
17
41
40
17
29
54
31
51
18
28
56
21
90
30
29
15
405
539
423
583
1.950

SMR
Vgl.Nds.

1,08
1,12
0,85
1,05
0,76
1,04
0,89
0,87
1,52
0,91
0,83
0,93
1,09
0,87
1,03
0,89
0,83
1,04
1,31
1,17
1,06
1,06
0,75
1,09
0,81
1,01
1,15
0,71
1,24
0,77
0,83
1,35
1,18
1,09
0,75
1,03
1,18
1,00
0,76
0,68
0,90
1,46
0,70
1,10
1,18
1,21
1,04
0,97
1,00
1,00
1,03
1,00

Maéanner
95%-KI SMR
0.83- 1.37
0.76 - 1.58
0.56- 1.23
0.76 - 1.42
0.55- 1.02
0.75- 1.39
0.57- 1.34
0.60- 1.21
1.06- 2.10
0.62- 1.31
0.55- 1.21
0.76 - 1.12
0.83- 1.41
0.61- 1.20
0.88- 1.20
0.68- 1.13
0.49- 1.32
0.71- 1.47
0.99- 1.70
0.87- 1.52
0.81- 1.37
0.82- 1.35
0.37- 1.34
0.79- 1.47
0.51- 1.21
0.72- 1.38
0.82- 1.56
0.49- 1.00
0.85- 1.75
0.50- 1.13
0.48- 1.35
0.79- 2.16
0.85- 1.61
0.78- 1.49
0.44 - 1.20
0.69- 1.48
0.89- 1.55
0.68- 1.43
0.57 - 1.00
0.40- 1.07
0.60- 1.30
1.10- 1.89
0.44 - 1.08
0.89- 1.35
0.80- 1.69
0.81- 1.74
0.58- 1.71
0.88- 1.07
0.91- 1.08
0.91- 1.10
0.94- 1.11
0.96 - 1.05

Mortalitat auf Kreisebene 2003-2007

std. Rate
(Europa)
8,7
8,7
7.1
8,2
6,0
8,0
7.7
71
12,7
7,6
6,7
7,4
8,5
7,2
8,5
7,0
7,0
8,2
9,9
9,3
8,3
8,0
5,2
9,0
6,3
7,9
9,6
5,7
9,7
5,9
6,2
11,0
9,7
8,3
6,3
8,4
8,7
8,0
5,9
5,4
7,0
11,2
6,1
8,4
9,6
9,9
9,0
7,8
7,9
7,9
8,0
7,9

Sterbefalle
2003-2007
36
9
15
10
16
11
7
7
8
13
13
52
15
1N
49
24
5
14
10
12
13
17
3
18
5
15
10
9
3
8
10
5
16
9
6
6
17
6
17
7
15
11
7
30
6
10
6
145
180
113
184
622

Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen

SMR
Vgl.Nds.
1,70
0,98
1,47
0,87
0,83
0,74
0,85
0,54
1,00
1,24
1,27
1,21
0,92
0,74
1,02
0,98
0,70
1,43
0,70
0,80
0,76
0,96
0,64
1,43
0,59
1,29
0,91
0,64
0,35
0,82
1,73
1,23
1,32
0,68
0,78
0,72
1,21
0,65
0,86
0,85
1,60
0,93
0,81
1,19
0,76
1,36
1,37
1,07
1,01
0,87
1,04
1,00

Frauen

95%-KI SMR

1.19-
045 -
0.82-
042 -
048 -
037-
0.34-
0.22-
043 -
0.66 -
0.68 -
0.91-
051-
037-
0.75-
0.63-
0.22-
0.78 -
0.34-
0.41-
0.41-
0.56 -
0.13-
0.85-
0.19-
0.72-
0.44 -
0.29-
0.07 -
0.35-
0.83-
0.40 -
0.76 -
0.31-
0.28-
0.26 -
0.70 -
0.24-
0.50 -
0.34-
0.90 -
0.46 -
032-
0.80 -
0.28-
0.65 -
0.50 -
0.90 -
0.87 -
0.71-
0.89 -
0.92 -

2.35
1.85
2.43
1.60
1.35
1.32
1.75
.11
1.97
2.12
2.18
1.59
1.52
1.32
1.35
1.46
1.62
2.40
1.29
1.40
1.30
1.53
1.87
2.26
1.38
2.14
1.67
1.22
1.01
1.61
3.19
2.87
2.15
1.29
1.69
1.56
1.93
1.42
1.37
1.75
2.65
1.67
1.66
1.70
1.66
2.51
2.98
1.25
1.17
1.04
1.20
1.08

std. Rate
(Europa)
3,1
2,2
2,8
1,7
1,4
1,5
1,5
1,0
2,0
2,5
2,6
2,2
1,4
1,8
2,0
1,9
11
2,5
1,3
1,6
1,2
2,0
1,7
2,6
1,2
2,5
1,6
11
0,8
1,1
3,1
2,3
2,7
1,4
1,8
1,0
2,1
1,0
1,4
1,6
2,2
2,2
1,3
2,0
1,5
2,5
2,3
2,0
1,9
1,6
1,8
1,8
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Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Magenkrebs Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
Magenkrebs Ménner Frauen
c16 I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate
2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa)
Stadt Braunschweig 145 1,07 0.90- 1.26 17,9 108 1,05 0.86- 1.26 9,5
Stadt Salzgitter 70 1,08 0.84- 1.36 17,9 48 1,07 0.79- 142 9,7
Stadt Wolfsburg 90 1,19 0.96 - 1.46 19,3 78 1,58 1.25- 1.97 12,7
LKR Gifhorn 75 0,85 0.67 - 1.07 14,8 42 0,76 0.54 - 1.02 6,7
LKR Géttingen 107 0,80 0.66 - 0.97 13,6 81 0,87 0.69- 1.08 71
LKR Goslar 97 0,98 0.79- 1.19 17,0 62 0,86 0.66- 1.10 7,6
LKR Helmstedt 57 0,97 0.74- 1.26 15,9 38 0,94 0.67- 1.29 7.2
LKR Northeim 97 1,07 0.87- 1.31 18,1 64 1,01 0.78- 1.29 9,3
LKR Osterrode am Harz 69 1,25 0.97- 1.58 22,2 30 0,77 0.52- 1.10 5,9
LKR Peine 90 1,23 0.99- 1.51 21,3 66 1,30 1.00- 1.65 11,0
LKR Wolfenbdittel 65 0,90 0.70- 1.15 15,2 51 1,04 0.77 - 1.36 10,1
Stadt Hannover 289 1,06 0.94- 1.19 18,0 212 1,02 0.88- 1.16 8,6
LKR Diepholz 18 0,98 0.81-1.17 16,2 65 0,83 0.64 - 1.05 7,0
LKR Hameln-Pyrmont 97 0,99 0.80- 1.21 17,8 82 1,13 0.90- 1.40 9,8
LKR Hannover 337 0,97 0.87 - 1.08 16,8 258 1,12 0.99- 1.26 9,5
LKR Hildesheim 175 1,05 0.90 - 1.22 17,8 126 1,06 0.88- 1.26 9,3
LKR Holzminden 60 1,19 0.91- 1.53 19,0 34 0,97 0.67- 1.36 8,4
LKR Nienburg (Weser) 73 1,04 0.81- 1.30 18,4 45 0,94 0.69- 1.26 8,1
LKR Schaumburg 96 0,99 0.80- 1.20 171 44 0,64 0.46 - 0.85 5,5
LKR Celle 92 0,90 0.72- 1.10 15,1 80 1,11 0.88- 1.38 9,8
LKR Cuxhaven 142 1,13 0.96- 1.34 18,9 79 0,96 0.76 - 1.20 8,1
LKR Harburg 14 0,85 0.70 - 1.02 14,4 76 0,90 0.71- 113 7,3
LKR Luchow-Dannenberg 29 0,85 0.57- 1.22 13,4 29 1,28 0.85- 1.83 1,4
LKR LUneburg 75 0,85 0.67- 1.07 14,1 56 0,92 0.69- 1.19 7.4
LKR Osterholz 55 0,89 0.67- 1.16 15,4 31 0,77 0.52- 1.09 6,1
LKR Rotenburg (Wimme) 93 1,08 0.87- 1.32 17,6 57 1,02 0.77 - 1.32 9,1
LKR Soltau-Fallingbostel 97 1,23 1.00- 1.50 21,5 59 1,10 0.84- 142 9,7
LKR Stade 85 0,84 0.67- 1.04 14,4 41 0,61 0.44 - 0.83 5,2
LKR Uelzen 72 1,20 0.94- 1.52 20,4 53 1,25 094 - 1.64 10,6
LKR Verden 66 0,93 0.72- 1.18 16,1 42 0,90 0.65- 1.21 6,9
Stadt Delmenhorst 46 1,10 0.81- 1.47 18,6 32 1,16 0.79- 1.63 10,1
Stadt Emden 38 1,33 0.94- 1.83 22,3 19 0,96 0.58 - 1.50 10,4
Stadt Oldenburg 76 0,98 0.77 - 1.23 16,5 60 1,02 0.78 - 1.32 8,3
Stadt Osnabriick 71 0,85 0.66 - 1.07 14,7 71 1,09 0.85- 1.38 9,2
Stadt Wilhelmshaven 42 0,83 0.60- 1.12 141 36 0,97 0.68- 1.34 7,5
LKR Ammerland 55 0,88 0.66- 1.14 15,3 47 1,16 0.86- 1.55 10,2
LKR Aurich 104 1,02 0.84- 124 17,4 71 1,04 0.81- 1.31 9,6
LKR Cloppenburg 75 1,08 0.85- 1.35 18,6 49 1,08 0.80- 143 7,9
LKR Emsland 204 1,37 1.19- 1.57 23,2 96 0,99 0.80- 1.21 8,3
LKR Friesland 41 0,70 0.50- 0.95 11,5 32 0,81 0.55- 1.14 6,3
LKR Grafschaft-Bentheim 68 0,96 0.74- 1.21 16,3 44 0,96 0.70- 1.29 7.6
LKR Leer 89 1,04 0.84- 1.28 18,1 45 0,79 0.57 - 1.05 6,6
LKR Oldenburg 56 0,86 0.65- 1.12 13,7 41 0,98 0.71- 133 8,3
LKR Osnabriick 154 0,84 0.71- 0.98 14,0 110 0,89 0.73- 1.08 7,2
LKR Vechta 53 0,94 0.70- 1.23 16,8 44 1,14 0.83- 1.53 9,4
LKR Wesermarsch 55 1,02 0.77- 1.33 171 49 1,38 1.02- 1.82 11,9
LKR Wittmund 30 0,94 0.63- 1.34 15,5 31 1,47 1.00- 2.08 14,2
Bezirk Braunschweig 962 1,02 0.95- 1.08 17,2 668 1,01 0.93- 1.09 8,8
Bezirk Hannover 1.245 1,02 0.96 - 1.08 17,4 866 1,00 0.94 - 1.07 8,6
Bezirk Luneburg 920 0,98 0.91- 1.04 16,4 603 0,96 0.88- 1.04 8,1
Bezirk Weser-Ems 1.257 0,99 0.93- 1.04 16,8 877 1,02 0.95- 1.09 8,6
Niedersachsen 4.384 1,00 0.97 - 1.03 17,0 3.014 1,00 0.96 - 1.04 8,5

EKN-Inzidenzdatenstand Oktober 2009
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Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Magenkrebs

Magenkrebs
Cc16

Stadt Braunschweig
Stadt Salzgitter

Stadt Wolfsburg

LKR Gifhorn

LKR Géttingen

LKR Goslar

LKR Helmstedt

LKR Northeim

LKR Osterrode am Harz
LKR Peine

LKR Wolfenbuttel
Stadt Hannover

LKR Diepholz

LKR Hameln-Pyrmont
LKR Hannover

LKR Hildesheim

LKR Holzminden

LKR Nienburg (Weser)
LKR Schaumburg

LKR Celle

LKR Cuxhaven

LKR Harburg

LKR Lichow-Dannenberg
LKR Lineburg

LKR Osterholz

LKR Rotenburg (Wimme)
LKR Soltau-Fallingbostel
LKR Stade

LKR Uelzen

LKR Verden

Stadt Delmenhorst
Stadt Emden

Stadt Oldenburg
Stadt Osnabriick
Stadt Wilhelmshaven
LKR Ammerland

LKR Aurich

LKR Cloppenburg
LKR Emsland

LKR Friesland

LKR Grafschaft-Bentheim
LKR Leer

LKR Oldenburg

LKR Osnabrtick

LKR Vechta

LKR Wesermarsch
LKR Wittmund

Bezirk Braunschweig
Bezirk Hannover
Bezirk Luneburg
Bezirk Weser-Ems
Niedersachsen

Sterbefalle
2003-2007

126
60
70
66
87
60
42
67
51
57
43

187
81
57

221

126
50
64
75
72
81
79
25
61
30
58
57
73
45
48
29
29
62
52
39
36
66
54

135
33
40
69
33

110
35
41
22

729

861

629

885

3.104

SMR

Vgl.Nds.

1,30
1,31
1,31
1,08
0,92
0,83
1,01
1,04
1,28
1,10
0,85
0,95
0,96
0,81
0,91
1,06
1,38
1,29
1,07
0,99
0,91
0,84
1,02
0,98
0,70
0,96
1,02
1,03
1,05
0,96
0,99
1,42
1,11
0,87
1,07
0,81
0,92
1,12
1,31
0,80
0,80
1,16
0,73
0,85
0,89
1,08
0,97
1,08
0,99
0,94
0,99
1,00

Manner
95%-KI SMR

1.08- 1.55
1.00- 1.68
1.02- 1.65
0.84- 1.37
0.74- 114
0.64 - 1.07
0.73- 1.37
0.81- 1.32
0.95- 1.68
0.83- 1.

0.61- 1.14
0.82- 1.10
0.76 - 1.19
0.61- 1.05
0.79- 1.03
0.88- 1.26
1.03- 1.83
0.99- 1.64
0.84- 1.34
0.77- 1.24
0.72- 113
0.66 - 1.04
0.66 - 1.50
0.75- 1.26
0.47 - 0.99
0.73- 1.24
0.77 - 1.32
0.81- 1.29
0.76 - 1.40
0.71- 1.28
0.67 - 1.43
0.95- 2.04
0.85- 1.43
0.65- 1.14
0.76 - 1.46
0.57- 1.13
0.71- 117
0.84 - 1.46
1.10- 1.55
0.55- 1.12
0.57 - 1.09
0.90- 1.47
0.50- 1.02
0.70- 1.02
0.62- 1.24
0.77 - 1.46
0.61- 1.48
1.01- 1.17
0.92 - 1.06
0.87- 1.02
0.93- 1.06
0.97 - 1.04

Mortalitat auf Kreisebene 2003-2007

std. Rate
(Europa)
15,9
14,7
14,9
13,5
11,3
10,0
11,8
12,4
17,2
13,7
9,6
1,4
11,2
9,7
11,0
12,5
16,5
15,5
12,9
12,1
10,5
10,3
12,3
11,6
8,7
10,6
12,8
12,5
12,6
11,9
12,3
16,9
13,4
10,9
13,6
10,2
11,0
13,4
15,5
9,6
9,9
14,1
8,1
10,4
11,6
13,2
10,5
13,0
11,9
11,4
11,9
12,0

Sterbefalle
2003-2007
86
43
59
47
72
47
34
44
26
45
41
171
58
68
198
90
31
45
49
60
70
67
19
58
24
45
40
49
34
36
19
19
41
44
40
24
42
37
72
32
37
39
34
89
32
38
22
544
710
502
661
2.417

Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen

SMR
Vgl.Nds.
1,02
1,21
1,52
1,08
0,96
0,79
1,05
0,86
0,82
1,10
1,04
1,00
0,92
1,14
1,09
0,93
1,08
1,17
0,87
1,03
1,06
1,01
1,03
1,18
0,75
1,01
0,93
0,92
0,98
0,96
0,88
1,20
0,86
0,84
1,32
0,75
0,78
1,05
0,95
1,01
1,03
0,87
1,03
0,90
1,05
1,34
1,31
1,02
1,02
1,00
0,97
1,00

Frauen
95%-KI SMR
0.81- 1.25
0.87 - 1.62
1.15- 1.95
0.79- 1.43
0.75- 1.21
0.58 - 1.05
0.73- 1.47
0.62- 1.15
0.53- 1.20
0.80- 1.47
0.74 - 1.41
0.85- 1.16
0.70- 1.19
0.89- 1.45
0.94- 1.25
0.75- 1.15
0.74- 1.54
0.86- 1.57
0.64- 1.15
0.78- 1.32
0.83- 1.34
0.78- 1.28
0.62- 1.61
0.90- 1.53
0.48- 1.12
0.73- 1.35
0.67 - 1.27
0.68- 1.22
0.68- 1.37
0.68- 1.34
0.53- 1.37
0.72- 1.87
0.62- 1.17
0.61- 1.12
0.94- 1.79
0.48- 1.12
0.56 - 1.06
0.74- 1.44
0.75- 1.20
0.69- 1.43
0.72- 1.42
0.62- 1.18
0.72- 144
0.73- 1.11
0.72- 1.48
095- 1.84
0.82- 1.99
0.94- 1.11
0.95- 1.10
0.91- 1.09
0.89- 1.04
0.96 - 1.04

std. Rate
(Europa)
6,8
8,7
8,4
7,3
5,4
4,5
6,5
5,4
5,5
6,8
7,2
6,9
5,6
7,0
6,8
5,9
7.4
6,9
5,8
6,3
6,5
6,1
7,5
7.6
4,1
6,5
5,7
5,9
6,6
5,7
5,9
8,6
5,1
5,2
7,2
4,4
5,2
5,6
5,7
6,0
6,0
5,1
6,5
5,7
6,6
8,2
9,9
6,5
6,5
6,2
5,9
6,3
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Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Darmkrebs Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
Darmkrebs Ménner Frauen

C18-C21 I-Félle SIR 95%-KISIR | std. Rate I-Félle SIR 95%-KISIR | std. Rate

2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa)

Stadt Braunschweig 467 0,96 0.87- 1.05 58,6 478 0,97 0.89- 1.06 39,8
Stadt Salzgitter 196 0,83 0.72- 0.96 50,8 160 0,74 0.63- 0.86 30,6
Stadt Wolfsburg 262 0,96 0.84- 1.08 59,9 260 1,08 0.95- 1.22 441
LKR Gifhorn 251 0,79 0.70 - 0.89 48,6 181 0,68 0.58- 0.78 29,8
LKR Géttingen 448 0,93 0.85- 1.02 58,1 444 0,99 0.90- 1.09 39,5
LKR Goslar 368 1,03 0.93- 1.14 63,5 352 1,01 0.91- 1.12 41,0
LKR Helmstedt 210 0,99 0.86- 1.14 59,8 160 0,83 0.70 - 0.96 36,7
LKR Northeim 346 1,06 0.95- 1.18 64,8 328 1,08 0.97- 1.20 46,8
LKR Osterrode am Harz 250 1,25 1.10- 1.41 74,2 202 1,08 0.94- 124 45,0
LKR Peine 300 1,13 1.01- 1.27 69,5 258 1,06 0.93- 1.20 42,0
LKR Wolfenbdittel 258 0,99 0.87- 112 61,9 231 0,97 0.85- 1.1 40,1
Stadt Hannover 936 0,96 0.90- 1.02 58,0 1.078 1,09 1.02- 1.15 44,2
LKR Diepholz 425 0,98 0.89- 1.07 59,8 383 1,01 091- 1.12 42,2
LKR Hameln-Pyrmont 353 1,00 0.90- 1.1 61,5 316 0,91 0.81- 1.02 37,7
LKR Hannover 1.255 0,99 0.94- 1.05 60,6 1.126 1,01 0.95- 1.07 41,7
LKR Hildesheim 644 1,07 0.99- 1.15 65,2 594 1,04 0.96- 1.13 42,8
LKR Holzminden 149 0,82 0.69- 0.96 50,1 150 0,89 0.76 - 1.05 38,5
LKR Nienburg (Weser) 229 0,90 0.79- 1.03 54,2 198 0,86 0.75- 0.99 36,4
LKR Schaumburg 220 0,63 0.55- 0.71 37,8 205 0,62 0.54 - 0.71 24,4
LKR Celle 376 1,01 091- 112 63,0 333 0,96 0.86- 1.07 40,3
LKR Cuxhaven 415 0,91 0.83- 1.01 55,2 424 1,07 097- 118 45,5
LKR Harburg 400 0,82 0.74 - 0.90 49,6 352 0,86 0.77 - 0.95 34,6
LKR Luchow-Dannenberg 114 0,92 0.76 - 1.11 54,8 70 0,64 0.50 - 0.81 30,3
LKR Luneburg 293 0,92 0.82- 1.04 56,0 244 0,83 0.73- 0.94 34,8
LKR Osterholz 197 0,88 0.76 - 1.01 54,4 190 0,98 0.84- 1.12 40,0
LKR Rotenburg (Wimme) 328 1,06 0.94- 1.18 64,7 279 1,03 0.92- 1.16 44,0
LKR Soltau-Fallingbostel 358 1,25 1.13- 1.39 76,8 291 1,13 1.01- 1.27 45,0
LKR Stade 364 0,99 0.89- 1.10 60,7 308 0,95 0.85- 1.06 39,5
LKR Uelzen 208 0,96 0.84- 1.10 57,7 225 1,11 0.97- 1.27 47,4
LKR Verden 243 0,94 0.83- 1.07 57,8 227 1,00 0.88- 1.14 41,3
Stadt Delmenhorst 176 1,16 0.99- 1.34 71,0 136 1,01 0.85- 1.20 411
Stadt Emden 98 0,95 0.77- 1.16 59,2 104 1,09 0.89- 1.32 46,2
Stadt Oldenburg 264 0,95 0.84- 1.07 58,6 287 1,03 0.91- 1.16 43,8
Stadt Osnabriick 304 1,01 090- 1.13 61,1 320 1,03 0.92- 1.15 41,7
Stadt Wilhelmshaven 161 0,87 0.74- 1.02 53,9 157 0,88 0.75- 1.03 35,7
LKR Ammerland 217 0,96 0.83- 1.09 57,3 226 1,16 1.01- 1.32 49,6
LKR Aurich 433 1,18 1.07- 1.29 71,2 358 1,08 0.97- 1.20 44,9
LKR Cloppenburg 304 1,22 1.09- 1.36 76,3 230 1,05 092- 1.19 44,0
LKR Emsland 661 1,23 1.14- 1.33 76,2 516 1,10 1.01- 1.20 471
LKR Friesland 191 0,89 0.77- 1.03 54,1 188 0,98 0.85- 1.14 40,0
LKR Grafschaft-Bentheim 320 1,25 1.12- 1.39 76,9 278 1,26 1.12-1.42 52,3
LKR Leer 381 1,23 1.11- 1.36 74,6 308 1,11 0.99- 1.24 46,2
LKR Oldenburg 248 1,05 0.92-1.19 63,2 209 1,04 0.90- 1.19 43,1
LKR Osnabriick 691 1,04 0.96- 1.12 64,4 609 1,03 0.95- 1.12 43,3
LKR Vechta 183 0,90 0.78- 1.04 55,1 190 1,03 0.89- 1.18 43,1
LKR Wesermarsch 210 1,08 0.94- 1.23 65,8 214 1,25 1.08- 1.42 49,5
LKR Wittmund 140 1,20 1.01- 1.42 73,1 110 1,08 0.89- 1.30 45,1
Bezirk Braunschweig 3.356 0,98 0.95- 1.02 60,4 3.054 0,96 0.93- 1.00 39,7
Bezirk Hannover 4211 0,95 0.92- 0.98 58,1 4.050 0,98 0.95- 1.01 40,4
Bezirk Luneburg 3.296 0,96 0.93- 1.00 58,9 2.943 0,97 0.94- 1.01 40,4
Bezirk Weser-Ems 4.982 1,08 1.05- 1.12 66,2 4.440 1,07 1.04- 1.10 44,7
Niedersachsen 15.845 1,00 0.98 - 1.02 61,1 14.487 1,00 0.98 - 1.02 41,5

EKN-Inzidenzdatenstand Oktober 2009
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Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Darmkrebs

Darmkrebs
C18-C21

Stadt Braunschweig
Stadt Salzgitter

Stadt Wolfsburg

LKR Gifhorn

LKR Géttingen

LKR Goslar

LKR Helmstedt

LKR Northeim

LKR Osterrode am Harz
LKR Peine

LKR Wolfenbuttel
Stadt Hannover

LKR Diepholz

LKR Hameln-Pyrmont
LKR Hannover

LKR Hildesheim

LKR Holzminden

LKR Nienburg (Weser)
LKR Schaumburg

LKR Celle

LKR Cuxhaven

LKR Harburg

LKR Lichow-Dannenberg
LKR Lineburg

LKR Osterholz

LKR Rotenburg (Wimme)
LKR Soltau-Fallingbostel
LKR Stade

LKR Uelzen

LKR Verden

Stadt Delmenhorst
Stadt Emden

Stadt Oldenburg
Stadt Osnabriick
Stadt Wilhelmshaven
LKR Ammerland

LKR Aurich

LKR Cloppenburg

LKR Emsland

LKR Friesland

LKR Grafschaft-Bentheim
LKR Leer

LKR Oldenburg

LKR Osnabrtick

LKR Vechta

LKR Wesermarsch
LKR Wittmund

Bezirk Braunschweig
Bezirk Hannover
Bezirk Luneburg
Bezirk Weser-Ems
Niedersachsen

Sterbefalle
2003-2007

208
128
126
141
170
177
96
128
101
111
129
390
180
166
481
246
70
103
157
160
167
188
58
156
84
132
133
149
100
93
86
41
115
127
72
79
173
105
251
82
114
161
100
279
90
79
57
1.515
1.793
1.420
2.011
6.739

SMR
Vgl.Nds.

0,99
1,28
1,08
1,07
0,83
1,12
1,06
0,91
1,15
0,99
1,17
0,91
0,98
1,08
0,91
0,95
0,89
0,95
1,03
1,01
0,86
0,92
1,08
1,16
0,90
1,01
1,10
0,97
1,06
0,86
1,36
0,92
0,95
0,98
0,90
0,82
1.1
1,01
1,13
0,91
1,05
1,25
1,02
1,00
1,07
0,95
1,16
1,04
0,95
0,98
1,04
1,00

Manner

95%-KI SMR

0.86- 1
1.07-1
0.90- 1
0.90- 1

A3
.52
.29
.27

0.71- 0.97

0.96 - 1
0.86- 1
0.76 - 1
0.94- 1
0.81-1
0.98- 1
0.83-1
0.84- 1
0.92- 1

.30
.30
.08
40
.19
.39
.01
A3
.25

0.83- 0.99

0.83-1
0.69- 1
0.78- 1
0.87- 1
0.86- 1
0.73-1
0.79- 1
0.82-1
0.98 - 1
0.72- 1
0.84- 1
092-1
0.82-1
0.86- 1
0.70- 1
1.09- 1
0.66 - 1
0.79- 1
0.82-1
0.71-1
0.65- 1
0.95- 1
0.83-1
0.99- 1
0.72- 1
0.87- 1
1.06- 1
0.83- 1
0.88- 1
0.86- 1
0.76- 1
0.88- 1
0.98- 1

.08
12
.16
.20
18
.00
.06
.39
35
12
.19
.30
14
.29
.06
.68
.25
14
17
14
.03
.29
.22
.28

.32
.19
.51
.09

0.90 - 0.99

0.93-1
0.99- 1

.03
.09

0.98 - 1.02

Mortalitat auf Kreisebene 2003-2007

std. Rate
(Europa)
26,0
32,2
26,7
27,8
22,0
28,5
28,1
23,3
30,7
26,0
30,1
24,0
24,8
27,7
23,3
24,9
23,5
25,2
26,8
26,4
22,1
23,8
26,8
29,9
23,9
26,2
28,2
26,0
27,8
22,8
34,8
23,0
24,9
24,9
22,6
21,7
28,7
26,4
29,7
23,4
27,9
32,0
26,8
25,7
27,8
24,3
29,3
26,8
24,5
25,5
26,8
25,9

Sterbefalle
2003-2007
251
100
122
130
228
178
81
152
104
125
111
506
175
180
492
258
81
101
143
146
192
190
45
140
106
138
140
160
127
103
64
60
123
168
83
103
177
115
223
107
125
150
90
306
94
90
57
1.582
1.936
1.487
2.135
7.140

Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen

SMR
Vgl.Nds.
0,99
0,95
1,06
1,02
1,03
1,00
0,84
1,00
1,09
1,03
0,95
0,99
0,94
1,01
0,92
0,90
0,95
0,89
0,85
0,84
0,98
0,98
0,82
0,97
1,14
1,05
1,10
1,02
1,23
0,94
1,01
1,28
0,87
1,07
0,92
1.1
1,12
1,12
1,01
1,14
1,18
1,14
0,93
1,06
1,05
1,08
1,16
1,00
0,94
1,00
1,06
1,00

Frauen
95%-KI SMR
0.87- 1.12
0.77 - 1.15
0.88- 1.27
0.85- 1.21
0.90- 1.17
0.86- 1.16
0.67 - 1.05
0.84- 1.17
0.89- 1.32
0.86- 1.23
0.78- 1.15
0.91- 1.08
0.81- 1.10
0.87- 1.17
0.84- 1.01
0.79- 1.02
0.75- 1.18
0.73- 1.08
0.72 - 1.00
0.71- 0.99
0.85- 1.13
0.85- 1.13
0.60- 1.10
0.81- 1.14
0.93- 1.38
0.88- 1.24
0.93- 1.30
0.87- 1.20
1.03- 1.47
0.77- 1.14
0.78- 1.29
0.97 - 1.64
0.72- 1.04
0.92- 1.25
0.73- 1.14
0.90- 1.34
0.96- 1.30
092- 134
0.88- 1.15
0.94- 1.38
0.99 - 1.41
0.96- 1.33
0.75- 1.15
0.94- 1.18
0.85- 1.29
0.87- 1.32
0.88 - 1.50
0.95- 1.05
0.90- 0.98
0.95- 1.06
1.02- 1.1
0.98 - 1.02

std. Rate
(Europa)
17,7
17,2
19,0
18,5
18,4
18,9
14,9
17,1
19,1
17,6
16,0
171
16,5
18,2
15,7
16,5
19,6
14,5
14,8
14,8
16,6
16,8
13,2
16,8
19,7
17,2
19,9
18,6
22,0
16,6
17,0
22,8
16,1
19,4
15,0
19,7
19,6
19,5
17,6
19,6
20,7
19,7
16,1
18,8
19,3
17,6
19,7
17,8
16,4
17,4
18,6
17,5



Kapitel 9 - Sonderauswertung ‘Krebsgeschehen auf Kreisebene’

Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Bauchspeicheldriisenkrebs Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
Pankreaskarzinom Ménner Frauen

C25 I-Falle SIR 95%-KI SIR std. Rate I-Falle SIR 95%-KI SIR std. Rate

2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa)

Stadt Braunschweig 86 1,19 0.95- 1.47 1M1 60 0,80 0.61- 1.03 5.1
Stadt Salzgitter 33 0,95 0.65- 1.33 8,8 28 0,84 0.56 - 1.21 6,0
Stadt Wolfsburg 32 0,79 0.54- 1.1 7,2 43 1,16 0.84- 1.56 6,8
LKR Gifhorn 59 1,24 0.94- 1.60 11,3 42 1,02 0.73- 1.38 6,2
LKR Géttingen 82 1,15 0.91- 1.43 10,3 68 0,99 0.77 - 1.26 6,5
LKR Goslar 49 0,94 0.69- 1.24 8,2 68 1,28 1.00- 1.63 8,7
LKR Helmstedt 27 0,86 0.57- 1.25 8,1 32 1,08 0.74 - 1.52 7.3
LKR Northeim 44 0,92 0.67- 1.23 8,7 58 1,25 0.95- 1.61 8,1
LKR Osterrode am Harz 27 0,92 0.61- 1.34 8,8 32 1,12 0.77 - 1.58 7,0
LKR Peine 43 1,09 0.79- 147 10,0 38 1,02 0.72- 1.40 6,7
LKR Wolfenbdittel 40 1,03 0.73- 1.40 9,3 32 0,88 0.60- 1.24 6,0
Stadt Hannover 139 0,97 0.81- 1.14 8,8 169 1,12 0.96- 1.30 7,6
LKR Diepholz 61 0,94 0.72-1.21 8,5 59 1,01 0.77 - 1.31 6,6
LKR Hameln-Pyrmont 58 1,12 0.85- 1.44 10,6 74 1,40 1.10- 1.76 9,5
LKR Hannover 200 1,06 0.92- 1.21 9,7 200 1,16 1.00- 1.33 7.7
LKR Hildesheim 117 1,31 1.08- 1.57 12,3 14 1,31 1.08- 1.57 8,1
LKR Holzminden 26 0,97 0.63- 1.42 10,2 28 1,09 0.72- 1.58 7,6
LKR Nienburg (Weser) 31 0,83 0.56- 1.17 7,7 24 0,68 0.44 - 1.02 4,3
LKR Schaumburg 50 0,96 0.71- 1.27 8,7 43 0,85 0.62- 1.15 5,0
LKR Celle 51 0,93 0.69- 1.22 8,1 52 0,98 0.73- 1.29 6,7
LKR Cuxhaven 70 1,04 0.81- 1.31 9,6 52 0,85 0.64- 1.12 5,9
LKR Harburg 64 0,87 0.67- 1.1 8,0 49 0,78 0.57- 1.02 5.1
LKR Luchow-Dannenberg 12 0,66 0.34- 1.16 5,5 16 0,95 0.54 - 1.54 6,4
LKR LUneburg 38 0,81 0.57- 1.1 7.5 48 1,07 0.79- 142 7.1
LKR Osterholz 30 0,89 0.60- 1.27 8,7 20 0,67 0.41- 1.03 4,7
LKR Rotenburg (Wimme) 32 0,69 0.47 - 0.98 6,0 36 0,87 0.61- 1.20 5,2
LKR Soltau-Fallingbostel 36 0,85 0.60- 1.18 7.9 40 1,02 0.73- 138 6,0
LKR Stade 44 0,80 0.58 - 1.07 7,6 36 0,72 0.50- 1.00 5,1
LKR Uelzen 44 1,39 1.01- 1.86 12,9 30 0,97 0.65- 1.38 6,4
LKR Verden 35 0,91 0.63- 1.26 8,5 38 1,09 0.77 - 1.50 6,7
Stadt Delmenhorst 21 0,92 0.57- 1.40 9,3 20 0,96 0.59- 1.48 6,9
Stadt Emden 19 1,25 0.75- 1.95 11,2 11 0,75 0.38- 1.35 4,6
Stadt Oldenburg 49 1,19 0.88- 1.57 10,9 44 1,04 0.75- 1.39 6,7
Stadt Osnabriick 55 1,24 0.93- 1.61 1M1 53 1,12 0.84- 147 7.1
Stadt Wilhelmshaven 23 0,84 0.53- 1.26 7,2 19 0,70 0.42- 1.09 4,4
LKR Ammerland 41 1,21 0.87- 164 12,0 37 1,23 0.87- 1.69 8,0
LKR Aurich 53 0,96 0.72- 1.26 9,0 38 0,75 0.53- 1.02 4,5
LKR Cloppenburg 35 0,94 0.65- 1.31 8,5 32 0,95 0.65- 1.34 6,1
LKR Emsland 90 1,12 0.90- 1.38 10,2 58 0,80 0.61- 1.04 49
LKR Friesland 22 0,69 0.43- 1.04 6,6 22 0,75 0.47- 1.13 4,8
LKR Grafschaft-Bentheim 57 1,50 1.14- 1.95 13,5 37 1,09 0.77 - 1.50 6,5
LKR Leer 40 0,86 0.62- 1.18 7,6 53 1,24 0.93- 1.62 7,7
LKR Oldenburg 32 0,90 0.62- 1.27 8,3 21 0,68 0.42- 1.04 4,3
LKR Osnabriick 101 1,02 0.83- 124 9,3 81 0,90 0.71- 1.1 5,6
LKR Vechta 27 0,89 0.59- 1.30 8,1 31 1,09 0.74 - 1.55 7,5
LKR Wesermarsch 17 0,59 0.34- 094 5,5 26 0,98 0.64- 1.44 6,4
LKR Wittmund 13 0,75 0.40- 1.28 6,5 10 0,64 0.30- 1.17 5,0
Bezirk Braunschweig 522 1,03 0.94- 1.12 9,5 501 1,03 094- 1.12 6,7
Bezirk Hannover 682 1,04 0.96- 1.12 9,6 711 1,12 1.04-1.21 7,4
Bezirk Luneburg 456 0,90 0.82- 0.98 8,2 417 0,90 0.81- 0.99 5,9
Bezirk Weser-Ems 695 1,02 0.94- 1.09 9,3 593 0,93 0.86- 1.01 5,9
Niedersachsen 2.355 1,00 0.96 - 1.04 9,2 2.222 1,00 0.96 - 1.04 6,5

EKN-Inzidenzdatenstand Oktober 2009



Kapitel 9 - Sonderauswertung ‘Krebsgeschehen auf Kreisebene’

Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Bauchspeicheldriisenkrebs Mortalitat auf Kreisebene 2003-2007
Pankreaskarzinom Ménner Frauen
C25 Sterbefille SMR 95%-KI SMR | std. Rate = Sterbefille SMR 95%-KI SMR | std. Rate
2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa)
Stadt Braunschweig 102 1,06 0.87- 1.29 12,8 102 0,88 0.72- 1.07 7,4
Stadt Salzgitter 47 1,02 0.75- 1.36 12,5 60 1,20 092- 1.54 10,3
Stadt Wolfsburg 43 0,80 0.58- 1.08 9,7 52 0,95 0.71- 1.24 7,7
LKR Gifhorn 68 1,10 0.85- 1.39 12,7 60 0,99 0.76 - 1.28 9,4
LKR Géttingen 85 0,90 0.72- 1.12 10,9 105 1,01 0.83- 1.22 8,7
LKR Goslar 62 0,88 0.67- 1.12 10,5 87 1,06 0.85- 1.30 9,8
LKR Helmstedt 45 1,08 0.79- 1.45 13,6 42 0,93 0.67 - 1.26 8,8
LKR Northeim 58 0,91 0.69- 1.17 10,9 73 1,03 0.80- 1.29 8,5
LKR Osterrode am Harz 36 0,91 0.64- 1.26 11,2 47 1,06 0.78- 1.42 9,3
LKR Peine 48 0,92 0.68- 1.22 11,0 53 0,94 0.70- 1.23 8,9
LKR Wolfenbdttel 50 0,98 0.72- 1.29 11,9 53 0,97 0.73- 1.27 8,7
Stadt Hannover 202 1,05 091- 1.20 12,6 248 1,06 0.93- 1.20 9,6
LKR Diepholz 78 0,91 0.72- 1.14 11,0 96 1,10 0.89- 1.35 9,6
LKR Hameln-Pyrmont 63 0,90 0.69- 1.16 11,0 100 1,22 0.99- 1.48 11,2
LKR Hannover 245 0,99 0.87- 1.12 12,0 265 1,04 0.92- 1.17 9,4
LKR Hildesheim 132 1,11 0.93- 1.32 13,7 153 1,15 0.97- 1.34 10,1
LKR Holzminden 40 1,12 0.80- 1.52 14,4 48 1,21 0.89- 1.61 11,2
LKR Nienburg (Weser) 50 1,01 0.75- 1.33 12,3 46 0,86 0.63- 1.15 71
LKR Schaumburg 81 1,17 0.93- 145 14,9 87 1,12 090- 1.38 9,1
LKR Celle 68 0,93 0.72- 1.18 1,1 78 0,97 0.76 - 1.21 8,1
LKR Cuxhaven 110 1,23 1.01- 148 15,0 93 1,01 0.82- 1.24 9,0
LKR Harburg 107 1,12 0.91- 1.35 13,5 98 1,06 0.86- 1.29 9,0
LKR Lichow-Dannenberg 29 1,19 0.80- 1.71 13,5 27 1,05 0.69- 1.53 9,0
LKR Luneburg 66 1,06 0.82- 1.35 12,6 72 1,06 0.83- 1.34 9,3
LKR Osterholz 42 0,96 0.69- 1.29 12,3 30 0,68 0.46 - 0.97 53
LKR Rotenburg (Wimme) 43 0,71 0.51- 0.95 8,3 52 0,84 0.63- 1.10 7,6
LKR Soltau-Fallingbostel 48 0,86 0.63- 1.14 10,3 61 1,03 0.78- 1.32 9,3
LKR Stade 70 0,97 0.76 - 1.23 11,9 65 0,88 0.68- 1.12 8,1
LKR Uelzen 57 1,34 1.01- 174 16,0 59 1,24 0.94 - 1.60 10,7
LKR Verden 48 0,95 0.70 - 1.26 11,2 53 1,03 0.77- 1.34 8,9
Stadt Delmenhorst 29 0,97 0.65- 1.40 11,8 26 0,86 0.56- 1.25 7,4
Stadt Emden 21 1,03 0.64 - 1.58 12,6 17 0,77 0.45- 1.23 7.1
Stadt Oldenburg 60 1,09 0.83- 1.40 13,2 64 0,98 0.76 - 1.26 8,1
Stadt Osnabrick 66 1,12 0.86- 1.42 13,2 75 1,03 0.81- 1.30 8,9
Stadt Wilhelmshaven 34 0,93 0.65- 1.31 11,2 50 1,19 0.89- 1.57 10,9
LKR Ammerland 49 1,10 0.81- 1.45 14,4 45 1,02 0.74- 1.36 9,1
LKR Aurich 63 0,87 0.67- 1.12 10,8 58 0,77 0.59- 1.00 6,6
LKR Cloppenburg 38 0,78 0.55- 1.07 9,1 42 0,85 0.61- 1.15 7,0
LKR Emsland 103 0,99 0.81- 1.20 11,7 86 0,81 0.65- 1.00 6,6
LKR Friesland 40 0,95 0.68- 1.30 12,0 31 0,71 0.48 - 1.00 6,7
LKR Grafschaft-Bentheim 59 1,18 0.90- 1.52 13,6 52 1,04 0.77 - 1.36 8,6
LKR Leer 56 0,93 0.70- 1.20 10,8 64 1,01 0.78- 1.29 8,8
LKR Oldenburg 43 0,93 0.67- 1.26 11,2 40 0,88 0.63- 1.19 7,3
LKR Osnabruick 131 1,01 0.84- 1.20 12,5 134 0,99 0.83- 1.17 8,0
LKR Vechta 38 0,96 0.68- 1.32 11,3 49 1,16 0.86- 1.54 10,9
LKR Wesermarsch 39 1,02 0.73- 1.40 1,7 36 0,91 0.64 - 1.26 79
LKR Wittmund 17 0,75 0.43- 1.19 8,6 15 0,64 0.36- 1.06 6,7
Bezirk Braunschweig 644 0,96 0.89- 1.04 11,6 734 0,99 0.92- 1.07 8,8
Bezirk Hannover 891 1,03 0.96- 1.10 12,5 1.043 1,08 1.02- 1.15 9,6
Bezirk Luneburg 688 1,03 0.95- 1.1 12,4 688 0,99 0.91- 1.06 8,6
Bezirk Weser-Ems 886 0,99 0.92- 1.05 11,8 884 0,93 0.87 - 0.99 8,0
Niedersachsen 3.109 1,00 0.97 - 1.04 12,0 3.349 1,00 0.97 - 1.03 8,7

Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen



Kapitel 9 - Sonderauswertung ‘Krebsgeschehen auf Kreisebene’

Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Kehlkopfkrebs Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
Kehlkopfkrebs Manner Frauen

C32 I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate

2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa)

Stadt Braunschweig 50 1,08 0.80- 1.42 6,9 10 1,80 0.86 - 3.31 1,2
Stadt Salzgitter 20 0,89 0.54- 1.38 5,5 3 1,16 0.23- 3.39 0,8
Stadt Wolfsburg 31 1,20 0.82- 1.71 7,6 4 1,38 0.37- 3.53 0,8
LKR Gifhorn 32 1,00 0.69- 142 6,1 5 1,44 0.46 - 3.37 0,8
LKR Géttingen 50 1,07 0.80- 1.42 6,6 5 0,93 0.30- 2.16 0,3
LKR Goslar 32 0,98 0.67 - 1.38 6,2 2 0,52 0.06 - 1.88 0,5
LKR Helmstedt 26 1,29 0.84- 1.89 7,6 2 0,88 0.10- 3.18 0,8
LKR Northeim 30 0,98 0.66 - 1.40 5,8 3 0,87 0.17 - 2.53 0,6
LKR Osterrode am Harz 23 1,25 0.79- 1.88 8,0 4 1,92 0.52 - 4.91 1,7
LKR Peine 23 0,89 0.56- 1.34 5,7 3 1,02 0.21- 2.99 0,6
LKR Wolfenbdittel 18 0,71 0.42- 112 4,5 2 0,69 0.08 - 2.50 0,6
Stadt Hannover 138 1,50 1.26- 1.77 9,4 20 1,77 1.08- 2.74 11
LKR Diepholz 28 0,66 0.44 - 0.95 3,9 8 1,71 0.74 - 3.37 1,3
LKR Hameln-Pyrmont 38 1,15 0.82 - 1.58 7,6 6 1,55 0.57 - 3.37 0,9
LKR Hannover 147 1,19 1.00- 1.39 7,5 19 1,34 0.81- 2.09 0,8
LKR Hildesheim 70 1,22 0.95- 1.54 79 6 0,90 0.33- 1.96 0,7
LKR Holzminden 14 0,83 0.46- 1.40 5,7 1 0,53 0.01- 2.95 0,5
LKR Nienburg (Weser) 27 1,12 0.74- 1.62 7,2 0 0,00 - 0,0
LKR Schaumburg 12 0,36 0.19- 0.63 2,3 1 0,26 0.00 - 1.45 0,2
LKR Celle 50 1,40 1.04- 1.85 9,3 1 0,24 0.00- 1.36 0,1
LKR Cuxhaven 47 1,08 0.79- 1.44 6,6 13 2,71 1.44 - 463 1,9
LKR Harburg 46 0,95 0.69- 1.26 5,8 2 0,37 0.04- 134 0,2
LKR Luchow-Dannenberg 10 0,88 0.42- 1.61 5,4 0 0,00 - 0,0
LKR LUneburg 31 1,00 0.68- 1.42 6,3 7 1,96 0.79- 4.04 1,3
LKR Osterholz 27 1,20 0.79- 1.74 7.2 1 0,39 0.01- 2.20 0,3
LKR Rotenburg (Wimme) 30 0,99 0.66 - 1.41 6,4 1 0,30 0.00- 1.67 0,2
LKR Soltau-Fallingbostel 23 0,84 0.53- 1.26 5,0 1 0,33 0.00- 1.82 0,3
LKR Stade 37 1,00 0.71- 138 6,3 6 1,44 0.53- 3.14 1,1
LKR Uelzen 23 1,15 0.73- 1.73 7,2 3 1,31 0.26 - 3.83 0,8
LKR Verden 17 0,66 0.38- 1.05 4,0 2 0,69 0.08 - 2.49 0,5
Stadt Delmenhorst 16 1,05 0.60- 1.71 6,9 2 1,15 0.13- 4.16 0,9
Stadt Emden 9 0,91 0.42-1.73 6,1 1 0,88 0.01- 4.92 0,3
Stadt Oldenburg 15 0,55 0.31- 0.91 3,2 1 0,30 0.00 - 1.67 0,2
Stadt Osnabriick 25 0,87 0.57- 1.29 4,9 3 0,85 0.17 - 2.47 0,5
Stadt Wilhelmshaven 10 0,57 0.27- 1.04 4,0 1 0,49 0.01- 2.72 0,3
LKR Ammerland 10 0,45 0.22- 0.83 2,8 1 0,40 0.01- 2.23 0,4
LKR Aurich 37 1,03 0.73- 142 6,4 0 0,00 - 0,0
LKR Cloppenburg 16 0,65 0.37- 1.06 3,9 2 0,73 0.08 - 2.62 0,5
LKR Emsland 43 0,81 0.59- 1.09 5.1 4 0,67 0.18- 1.72 0,4
LKR Friesland 12 0,57 0.30- 1.00 3,8 0 0,00 - 0,0
LKR Grafschaft-Bentheim 21 0,86 0.53- 1.32 5,1 1 0,37 0.00 - 2.05 0,2
LKR Leer 19 0,62 0.38- 0.98 4,0 2 0,58 0.06 - 2.08 0,2
LKR Oldenburg 18 0,76 0.45- 1.20 4,7 3 1,15 0.23- 3.36 0,9
LKR Osnabriick 73 1,13 0.89- 142 7,3 8 1,12 0.48 - 2.20 0,9
LKR Vechta 25 1,24 0.80- 1.83 7,6 0 0,00 - 0,0
LKR Wesermarsch 24 1,28 0.82- 1.90 8,2 2 0,96 0.11- 347 0,7
LKR Wittmund 8 0,70 0.30- 1.39 4,4 3 2,35 0.47 - 6.88 1,6
Bezirk Braunschweig 335 1,03 092- 1.14 6,4 43 1,15 0.83- 1.55 0,8
Bezirk Hannover 474 1,12 1.02- 1.22 7,1 61 1,24 0.95- 1.60 0,8
Bezirk Luneburg 341 1,02 092- 1.14 6,4 37 0,99 0.70- 1.36 0,7
Bezirk Weser-Ems 381 0,85 0.77 - 0.94 53 34 0,67 0.46 - 0.93 0,5
Niedersachsen 1.531 1,00 0.95- 1.05 6,3 175 1,00 0.86 - 1.16 0,7

EKN-Inzidenzdatenstand Oktober 2009



Kapitel 9 - Sonderauswertung ‘Krebsgeschehen auf Kreisebene’

Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Kehlkopfkrebs Mortalitat auf Kreisebene 2003-2007
Kehlkopfkrebs Ménner Frauen

C32 Sterbefalle SMR 95%-KI SMR | std. Rate | Sterbefalle SMR 95%-KI SMR | std. Rate

2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa)

Stadt Braunschweig 22 1,16 0.73- 1.75 2,9 0 0,00 - 0,0
Stadt Salzgitter 6 0,66 0.24- 143 1,7 1 0,91 0.01- 5.08 0,4
Stadt Wolfsburg 5 0,47 0.15- 1.1 1,2 1 0,82 0.01- 4.56 0,1
LKR Gifhorn 8 0,63 0.27 - 1.25 1,6 3 2,13 0.43- 6.22 0,5
LKR Géttingen 17 0,90 0.52- 144 2,3 5 2,18 0.70 - 5.08 0,3
LKR Goslar 18 1,32 0.78 - 2.08 3,5 0 0,00 - 0,0
LKR Helmstedt 10 1,22 0.58- 2.24 2,9 0 0,00 - 0,0
LKR Northeim 12 0,95 0.49 - 1.67 2,2 1 0,66 0.01- 3.68 0,1
LKR Osterrode am Harz 12 1,57 0.81- 274 5,0 2 2,17 0.24- 7.84 1,0
LKR Peine 8 0,77 0.33- 1.51 1,9 0 0,00 - 0,0
LKR Wolfenbdttel 11 1,07 0.53- 1.91 2,9 0 0,00 - 0,0
Stadt Hannover 51 1,34 1.00- 1.76 3,4 7 1,41 0.57 - 2.91 04
LKR Diepholz 12 0,70 0.36- 1.22 1,9 1 0,51 0.01- 2.85 0,1
LKR Hameln-Pyrmont 16 1,17 0.67 - 1.91 2,7 1 0,58 0.01- 3.25 0,1
LKR Hannover 63 1,26 0.97 - 1.62 3,2 5 0,86 0.28 - 2.00 0,2
LKR Hildesheim 23 0,98 0.62 - 1.47 2,5 4 1,39 0.37 - 3.56 0,4
LKR Holzminden 8 1,15 0.50- 2.27 3,3 1 1,21 0.02- 6.71 0,3
LKR Nienburg (Weser) 15 1,52 0.85- 2.51 3,5 2 1,73 0.19- 6.23 0,5
LKR Schaumburg 11 0,80 0.40- 144 2,1 2 1,21 0.14 - 4.35 0,3
LKR Celle 19 1,31 0.79 - 2.05 3,2 0 0,00 - 0,0
LKR Cuxhaven 8 0,45 0.19- 0.89 1,2 0 0,00 - 0,0
LKR Harburg 10 0,51 0.25- 0.95 1,4 0 0,00 - 0,0
LKR Lichow-Dannenberg 5 1,06 0.34- 2.46 2,6 0 0,00 - 0,0
LKR Luneburg 16 1,28 0.73 - 2.08 3,4 3 1,99 0.40- 5.81 0,4
LKR Osterholz 12 1,34 0.69- 2.33 3,1 0 0,00 - 0,0
LKR Rotenburg (Wimme) 9 0,73 0.34- 139 1,8 0 0,00 - 0,0
LKR Soltau-Fallingbostel 4 0,36 0.10- 0.92 0,9 0 0,00 - 0,0
LKR Stade 14 0,95 0.52- 1.60 2,3 5 2,93 0.94 - 6.83 0,9
LKR Uelzen 10 1,21 0.58 - 2.22 3,0 4 3,98 1.07-10.19 0,7
LKR Verden 9 0,87 0.40- 1.66 2,1 1 0,84 0.01- 4.67 0,2
Stadt Delmenhorst 6 0,99 0.36- 2.16 2,7 1 1,42 0.02- 7.89 0,3
Stadt Emden 7 1,73 0.69 - 3.57 4,6 0 0,00 - 0,0
Stadt Oldenburg 10 0,91 0.43- 1.67 2,2 0 0,00 - 0,0
Stadt Osnabrick 10 0,85 0.41- 1.57 2,0 4 2,59 0.70 - 6.63 0,7
Stadt Wilhelmshaven 7 0,97 0.39- 2.00 2,8 2 2,25 0.25- 8.1 0,3
LKR Ammerland 13 1,45 0.77 - 2.49 3,5 0 0,00 - 0,0
LKR Aurich 21 1,45 0.90- 2.21 3,5 4 2,34 0.63- 5.99 0,7
LKR Cloppenburg 8 0,82 0.35- 1.61 1,9 1 0,88 0.01- 4.92 0,4
LKR Emsland 16 0,76 0.43-1.23 1,9 0 0,00 - 0,0
LKR Friesland 5 0,59 0.19- 1.38 1,5 1 1,01 0.01- 5.65 0,3
LKR Grafschaft-Bentheim 10 1,01 0.48 - 1.85 2,4 0 0,00 - 0,0
LKR Leer 10 0,82 0.39- 1.51 2,2 2 1,39 0.16 - 5.03 0,2
LKR Oldenburg 7 0,74 0.30- 1.53 1,8 1 0,94 0.01- 5.23 0,2
LKR Osnabruick 20 0,77 0.47-1.19 2,1 3 1,00 0.20- 2.91 0,3
LKR Vechta 14 1,74 0.95- 2.92 4,3 1 1,05 0.01- 5.82 0,2
LKR Wesermarsch 6 0,79 0.29- 1.71 2,0 3 3,42 0.69 - 9.98 11
LKR Wittmund 7 1,52 0.61- 3.14 4,2 2 3,79 0.43-13.68 0,9
Bezirk Braunschweig 129 0,97 0.81- 1.15 2,5 13 0,81 0.43- 1.39 0,2
Bezirk Hannover 199 1,15 1.00- 1.32 2,9 23 1,10 0.70- 1.65 0,3
Bezirk Luneburg 116 0,86 0.71- 1.03 2,1 13 0,83 0.44 - 1.42 0,2
Bezirk Weser-Ems 177 0,98 0.84- 1.13 2,5 25 1,17 0.76 - 1.73 0,3
Niedersachsen 621 1,00 0.92 - 1.08 2,5 74 1,00 0.79 - 1.26 0,2

Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen



Kapitel 9 - Sonderauswertung ‘Krebsgeschehen auf Kreisebene’

Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Lungenkrebs Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
Lungenkrebs Ménner Frauen

C33-C34 I-Falle SIR 95%-KI SIR std. Rate I-Falle SIR 95%-KI SIR std. Rate

2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa)

Stadt Braunschweig 417 0,99 0.90- 1.09 54,3 244 1,40 1.23- 1.59 26,7
Stadt Salzgitter 227 1,1 0.97- 1.26 59,3 89 1,11 0.89- 1.37 20,9
Stadt Wolfsburg 235 0,99 0.86- 1.12 53,4 11 1,24 1.02- 1.49 24,7
LKR Gifhorn 276 0,98 0.87- 1.10 53,6 103 0,99 0.81- 1.20 18,9
LKR Géttingen 419 1,00 0.90- 1.10 54,1 185 1,12 0.96- 1.29 20,2
LKR Goslar 288 0,94 0.84- 1.06 50,2 143 1,18 0.99- 1.39 24,2
LKR Helmstedt 196 1,06 0.92- 1.22 59,2 76 1,08 0.85- 1.35 21,4
LKR Northeim 296 1,05 0.93- 1.18 56,3 96 0,88 0.72- 1.08 18,3
LKR Osterrode am Harz 206 1,20 1.04- 1.38 65,0 54 0,82 0.62- 1.07 16,5
LKR Peine 272 1,17 1.03- 1.32 62,5 93 1,03 0.83- 1.26 17,5
LKR Wolfenbdittel 217 0,95 0.82- 1.08 51,5 97 1,10 0.89- 1.34 21,2
Stadt Hannover 827 0,98 0.92- 1.05 54,6 384 1,09 0.98- 1.20 20,9
LKR Diepholz 385 1,01 091- 1.1 53,9 122 0,86 0.71- 1.02 15,7
LKR Hameln-Pyrmont 324 1,07 0.95- 1.19 58,2 17 0,96 0.79- 1.15 18,0
LKR Hannover 1.024 0,92 0.86 - 0.98 49,6 441 1,03 0.93- 1.13 19,3
LKR Hildesheim 566 1,08 0.99- 1.17 59,4 204 0,99 0.85- 1.13 19,4
LKR Holzminden 146 0,93 0.79- 1.10 50,3 67 1,13 0.88- 143 21,0
LKR Nienburg (Weser) 198 0,90 0.78- 1.03 49,1 71 0,85 0.66 - 1.07 15,6
LKR Schaumburg 265 0,87 0.77 - 0.98 47,3 81 0,68 0.54 - 0.85 12,6
LKR Celle 363 1,12 1.01- 1.24 61,2 138 1,09 0.92- 1.29 20,7
LKR Cuxhaven 414 1,05 0.95- 1.16 56,8 163 1,11 094 - 1.29 20,9
LKR Harburg 328 0,76 0.68 - 0.85 41,0 152 0,94 0.80- 1.1 17,6
LKR Luchow-Dannenberg 81 0,76 0.61- 0.95 42,0 31 0,79 0.53- 1.12 14,6
LKR LUneburg 204 0,74 0.64- 0.84 40,0 101 0,93 0.75- 1.12 17,9
LKR Osterholz 255 1,28 1.13- 1.44 68,1 82 1,08 0.86- 1.34 21,5
LKR Rotenburg (Wimme) 280 1,03 0.91- 1.16 55,3 87 0,86 0.69- 1.06 17,3
LKR Soltau-Fallingbostel 280 1,12 1.00- 1.26 61,1 113 1,20 0.99- 144 22,6
LKR Stade 297 0,91 0.81- 1.02 49,2 104 0,83 0.68 - 1.01 15,8
LKR Uelzen 154 0,83 0.70 - 0.97 46,2 78 1,09 0.86- 1.36 20,3
LKR Verden 221 0,97 0.85- 1.11 53,4 91 1,05 0.84- 1.28 19,0
Stadt Delmenhorst 129 0,96 0.80- 1.14 51,8 56 1,07 0.81- 139 18,4
Stadt Emden 118 1,32 1.09- 1.58 71,2 31 0,89 0.60- 1.26 15,5
Stadt Oldenburg 228 0,95 0.83- 1.08 51,0 136 1,33 1.12- 1.57 25,2
Stadt Osnabriick 262 1,00 0.89- 1.13 54,3 114 1,03 0.85- 1.23 20,1
Stadt Wilhelmshaven 156 0,98 0.83- 1.14 53,0 65 1,02 0.79- 1.30 18,6
LKR Ammerland 213 1,07 0.93- 1.22 58,1 68 0,90 0.70- 1.15 17,0
LKR Aurich 361 1,12 1.00- 1.24 59,5 97 0,77 0.63- 0.94 15,8
LKR Cloppenburg 283 1,29 1.14- 1.45 70,2 76 0,91 0.71- 113 16,7
LKR Emsland 523 1,10 1.01- 1.20 59,8 162 0,90 0.77 - 1.05 17,9
LKR Friesland 198 1,05 0.91- 1.21 55,5 68 0,95 0.74- 1.20 17,2
LKR Grafschaft-Bentheim 199 0,89 0.77 - 1.02 48,3 60 0,72 0.55- 0.93 13,2
LKR Leer 284 1,04 092-1.17 57,4 87 0,82 0.66 - 1.02 15,7
LKR Oldenburg 205 0,98 0.85- 1.12 53,2 77 0,99 0.78 - 1.23 18,8
LKR Osnabriick 560 0,96 0.88- 1.05 52,3 187 0,85 0.73- 0.98 15,9
LKR Vechta 189 1,06 0.91- 1.22 56,9 54 0,77 0.58 - 1.00 12,7
LKR Wesermarsch 206 1,21 1.05- 1.39 66,6 87 1,36 1.09- 1.68 25,0
LKR Wittmund 69 0,67 0.52 - 0.85 35,7 30 0,77 0.52- 1.1 14,6
Bezirk Braunschweig 3.049 1,03 0.99- 1.06 55,6 1.291 1,11 1.05- 1.18 21,4
Bezirk Hannover 3.735 0,97 0.94- 1.00 52,9 1.487 0,98 0.93- 1.03 18,6
Bezirk Luneburg 2.877 0,96 0.93- 1.00 52,0 1.140 1,00 0.94- 1.06 19,0
Bezirk Weser-Ems 4.183 1,04 1.01- 1.07 56,1 1.455 0,93 0.89- 0.98 17,5
Niedersachsen 13.844 1,00 0.98 - 1.02 54,2 5.373 1,00 0.97 - 1.03 18,9

EKN-Inzidenzdatenstand Oktober 2009



Kapitel 9 - Sonderauswertung ‘Krebsgeschehen auf Kreisebene’

Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Lungenkrebs Mortalitat auf Kreisebene 2003-2007
Lungenkrebs Ménner Frauen
C33-C34 Sterbefélle, SMR 95%-KI SMR | std. Rate Sterbefille  SMR 95%-KI SMR | std. Rate
2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa)
Stadt Braunschweig 476 1,06 097- 1.16 59,8 260 1,38 1.22- 1.56 26,2
Stadt Salzgitter 241 1,11 0.98- 1.26 60,9 91 1,08 0.87- 1.32 20,4
Stadt Wolfsburg 220 0,87 0.76 - 1.00 49,1 101 1,07 0.88- 1.31 19,8
LKR Gifhorn 307 1,05 094 - 1.17 60,6 101 0,94 0.77- 1.15 17,0
LKR Géttingen 395 0,89 0.81- 0.99 50,0 171 0,98 0.84- 1.13 17,7
LKR Goslar 288 0,88 0.78 - 0.98 48,6 117 0,89 0.73- 1.06 18,1
LKR Helmstedt 229 1,18 1.03- 1.34 67,2 73 0,97 0.76 - 1.22 19,3
LKR Northeim 290 0,97 0.86- 1.09 53,7 107 0,92 0.75- 1.1 17,6
LKR Osterrode am Harz 206 1,12 0.97- 1.28 63,1 59 0,83 0.63- 1.07 15,7
LKR Peine 259 1,06 0.94- 1.20 58,8 87 0,91 0.73- 1.13 13,8
LKR Wolfenbdttel 230 0,96 0.84- 1.09 54,3 102 1,10 0.89- 1.33 19,0
Stadt Hannover 917 1,02 0.96- 1.09 58,1 469 1,23 1.12- 135 22,2
LKR Diepholz 392 0,98 0.88- 1.08 55,1 117 0,78 0.65- 0.94 13,6
LKR Hameln-Pyrmont 359 1,11 1.00- 1.23 64,3 135 1,02 0.86- 1.21 19,1
LKR Hannover 1.053 0,90 0.85- 0.96 50,9 460 1,03 0.94-1.13 18,7
LKR Hildesheim 551 0,99 0.91- 1.08 57,0 192 0,87 0.75- 1.00 16,3
LKR Holzminden 158 0,94 0.80- 1.10 53,0 59 0,92 0.70- 1.19 16,2
LKR Nienburg (Weser) 220 0,94 0.82- 1.08 54,2 88 0,99 0.79- 1.22 17,9
LKR Schaumburg 322 1,00 0.89- 1.1 55,8 111 0,87 0.72- 1.05 15,3
LKR Celle 391 1,14 1.03- 1.26 64,0 151 1,12 0.95- 1.32 20,2
LKR Cuxhaven 435 1,04 095- 1.14 58,7 194 1,25 1.08- 1.44 22,9
LKR Harburg 413 0,92 0.83- 1.01 51,8 162 0,98 0.84- 1.14 17,2
LKR Lichow-Dannenberg 127 1,12 0.93- 1.33 63,2 48 1,14 0.84 - 1.51 22,7
LKR Lineburg 278 0,95 0.85- 1.07 53,4 151 1,32 1.11- 1.54 23,3
LKR Osterholz 229 1,11 0.97- 1.26 62,0 89 1,14 0.91- 1.40 20,9
LKR Rotenburg (Wimme) 265 0,93 0.82- 1.05 51,9 76 0,71 0.56 - 0.89 13,8
LKR Soltau-Fallingbostel 278 1,06 0.94- 1.19 61,1 116 1,16 0.96- 1.39 22,5
LKR Stade 342 1,01 091- 1.13 57,2 119 0,92 0.76 - 1.10 16,3
LKR Uelzen 197 0,99 0.86- 1.14 58,6 91 1,17 095- 1.44 241
LKR Verden 229 0,97 0.84- 1.10 54,3 84 0,93 0.74- 1.15 16,4
Stadt Delmenhorst 113 0,81 0.66 - 0.97 46,2 51 0,95 0.70- 1.24 16,4
Stadt Emden 107 1,13 0.92- 1.36 64,4 28 0,76 0.50- 1.09 13,5
Stadt Oldenburg 212 0,83 0.72 - 0.95 47,0 120 1,10 0.92-1.32 19,8
Stadt Osnabrick 274 0,99 0.88- 1.11 56,0 112 0,94 0.77- 1.13 17,4
Stadt Wilhelmshaven 201 1,19 1.03- 1.37 67,8 86 1,25 1.00- 1.55 22,7
LKR Ammerland 194 0,93 0.80- 1.07 53,0 75 0,96 0.76 - 1.21 17,4
LKR Aurich 382 1,13 1.02- 1.25 63,2 13 0,86 0.71- 1.04 16,3
LKR Cloppenburg 277 1,21 1.07- 1.36 67,5 75 0,87 0.68- 1.09 14,8
LKR Emsland 534 1,08 0.99- 1.18 60,7 150 0,81 0.68 - 0.95 15,1
LKR Friesland 214 1,09 0.95- 1.24 60,3 78 1,04 0.82- 1.29 19,7
LKR Grafschaft-Bentheim 216 0,92 0.80- 1.05 52,5 69 0,80 0.62- 1.01 15,3
LKR Leer 287 1,01 0.89- 1.13 57,9 91 0,83 0.67- 1.02 16,0
LKR Oldenburg 198 0,91 0.79- 1.05 51,3 70 0,87 0.68- 1.10 16,5
LKR Osnabruick 584 0,96 0.88- 1.04 53,7 204 0,88 0.77 - 1.01 15,6
LKR Vechta 188 1,01 0.87- 1.16 56,4 44 0,60 0.44 - 0.81 9,1
LKR Wesermarsch 212 1,18 1.03- 1.35 66,7 88 1,31 1.05- 1.61 21,3
LKR Wittmund 81 0,75 0.60 - 0.94 42,5 32 0,79 0.54- 1.12 14,7
Bezirk Braunschweig 3.141 1,00 0.97- 1.04 56,1 1.269 1,03 0.97- 1.09 19,0
Bezirk Hannover 3.972 0,98 0.95- 1.01 55,4 1.631 1,01 0.97 - 1.06 18,3
Bezirk Luneburg 3.184 1,01 0.98- 1.05 57,1 1.281 1,07 1.02- 1.13 19,6
Bezirk Weser-Ems 4.274 1,01 0.98- 1.04 57,0 1.486 0,91 0.86 - 0.96 16,5
Niedersachsen 14.571 1,00 0.98 - 1.02 56,3 5.667 1,00 0.97 - 1.03 18,2

Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen



Kapitel 9 - Sonderauswertung ‘Krebsgeschehen auf Kreisebene’

Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Malignes Melanom der Haut Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
Mal. Melanom d.Haut Ménner Frauen

C43 I-Falle SIR 95%-KI SIR std. Rate I-Falle SIR 95%-KI SIR std. Rate

2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa)

Stadt Braunschweig 118 1,10 0.91- 1.32 15,3 108 0,81 0.66 - 0.98 13,1
Stadt Salzgitter 70 1,42 1.11-1.79 19,2 49 0,84 0.62- 1.1 13,0
Stadt Wolfsburg 77 1,35 1.07 - 1.69 19,5 66 1,01 0.78- 1.28 16,8
LKR Gifhorn 75 1,04 0.82- 1.31 14,8 110 1,31 1.08- 1.58 23,8
LKR Géttingen 92 0,86 0.69- 1.05 12,2 91 0,68 0.55- 0.83 11,2
LKR Goslar 78 1,06 0.84- 1.33 14,9 77 0,89 0.70- 1.1 15,2
LKR Helmstedt 38 0,85 0.60- 1.16 12,8 49 0,94 0.69- 1.24 15,4
LKR Northeim 64 0,94 0.73- 1.20 14,3 62 0,78 0.60- 1.00 10,9
LKR Osterrode am Harz 26 0,64 0.42- 094 8,2 54 1,16 0.87 - 1.51 22,5
LKR Peine 66 1,14 0.88- 1.45 16,6 87 1,26 1.01- 1.55 19,4
LKR Wolfenbdittel 73 1,29 1.01- 1.62 17,9 83 1,24 0.99- 1.54 18,3
Stadt Hannover 263 1,22 1.07- 1.37 17,3 313 1,12 1.00- 1.25 18,5
LKR Diepholz 79 0,83 0.66 - 1.03 12,1 79 0,72 0.57 - 0.90 10,8
LKR Hameln-Pyrmont 61 0,83 0.64- 1.07 11,5 80 0,90 0.71- 112 15,3
LKR Hannover 348 1,27 1.14-1.41 18,2 396 1,23 1.11- 1.35 20,2
LKR Hildesheim 159 1,24 1.05- 1.44 17,5 203 1,30 1.13- 1.49 21,8
LKR Holzminden 33 0,89 0.61- 1.25 13,6 37 0,86 0.61- 1.19 12,9
LKR Nienburg (Weser) 37 0,68 0.48- 0.93 9,9 25 0,39 0.25- 0.58 6,2
LKR Schaumburg 67 0,90 0.70- 1.14 13,6 102 1,14 0.93- 1.39 19,5
LKR Celle 72 0,91 0.71- 114 13,0 97 1,02 0.83- 1.25 16,7
LKR Cuxhaven 91 0,96 0.77-1.17 13,0 102 0,94 0.76 - 1.14 14,9
LKR Harburg 138 1,29 1.08- 1.52 18,4 171 1,37 1.17 - 1.59 22,5
LKR Luchow-Dannenberg 16 0,64 0.37- 1.04 10,0 18 0,64 0.38- 1.01 10,6
LKR LUneburg 71 0,99 0.78- 1.25 14,5 105 1,19 0.97 - 1.44 19,1
LKR Osterholz 64 1,29 0.99- 1.65 19,3 62 1,07 0.82- 1.37 16,0
LKR Rotenburg (Wimme) 85 1,23 0.98- 1.52 17,8 106 1,32 1.08- 1.60 20,8
LKR Soltau-Fallingbostel 59 0,95 0.73- 1.23 14,0 63 0,87 0.67- 1.12 13,1
LKR Stade 118 1,43 1.18- 1.71 20,5 166 1,71 1.46- 1.99 27,6
LKR Uelzen 35 0,78 0.55- 1.09 11,3 52 0,98 0.73- 1.29 15,9
LKR Verden 58 1,01 0.77 - 1.31 14,2 87 1,29 1.03- 1.59 20,0
Stadt Delmenhorst 45 1,35 0.98- 1.80 19,4 47 1,20 0.88- 1.59 20,9
Stadt Emden 14 0,63 0.34- 1.05 8,7 17 0,64 0.37- 1.03 10,7
Stadt Oldenburg 81 1,28 1.02- 1.59 18,4 76 0,91 0.72- 1.14 16,6
Stadt Osnabriick 61 0,92 0.70- 1.18 13,1 71 0,81 0.63- 1.02 12,7
Stadt Wilhelmshaven 46 1,17 0.86- 1.56 16,5 58 1,27 0.96- 1.64 21,3
LKR Ammerland 61 1,23 0.94 - 1.58 18,1 63 1,08 0.83- 1.38 17,0
LKR Aurich 81 1,01 0.80- 1.26 14,6 100 1,04 0.85- 1.26 17,8
LKR Cloppenburg 40 0,70 0.50 - 0.95 10,3 46 0,67 0.49- 0.89 11,0
LKR Emsland 61 0,50 0.38- 0.64 7.1 84 0,58 0.47 - 0.72 10,0
LKR Friesland 41 0,90 0.64 - 1.22 13,5 43 0,80 0.58 - 1.08 12,8
LKR Grafschaft-Bentheim 31 0,56 0.38- 0.79 8,1 60 0,92 0.71- 1.19 16,2
LKR Leer 49 0,72 0.53- 0.95 10,4 61 0,75 0.57 - 0.96 11,2
LKR Oldenburg 51 0,96 0.72- 1.27 13,6 72 1,16 091- 147 19,3
LKR Osnabriick 79 0,54 0.42 - 0.67 7.8 128 0,73 0.61- 0.87 12,2
LKR Vechta 19 0,40 0.24 - 0.62 5,4 32 0,54 0.37- 0.76 8,6
LKR Wesermarsch 34 0,81 0.56- 1.14 14 50 1,04 0.77 - 1.37 16,5
LKR Wittmund 23 0,92 0.58 - 1.37 12,4 20 0,68 0.42 - 1.05 10,8
Bezirk Braunschweig 777 1,06 0.99- 1.14 15,0 836 0,95 0.89- 1.02 15,7
Bezirk Hannover 1.047 1,10 1.03- 1.17 15,7 1.235 1,07 1.01- 1.13 17,6
Bezirk Luneburg 807 1,09 1.01- 1.16 15,6 1.029 1,18 1.11-1.25 18,9
Bezirk Weser-Ems 817 0,80 0.75- 0.86 11,5 1.028 0,84 0.79- 0.89 14,0
Niedersachsen 3.448 1,00 0.97 - 1.03 14,3 4.128 1,00 0.97 - 1.03 16,4

EKN-Inzidenzdatenstand Oktober 2009



Kapitel 9 - Sonderauswertung ‘Krebsgeschehen auf Kreisebene’

Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Malignes Melanom der Haut Mortalitat auf Kreisebene 2003-2007
Mal. Melanom d.Haut Ménner Frauen

c43 Sterbefille SMR 95%-KI SMR | std. Rate = Sterbefille SMR 95%-KI SMR | std. Rate

2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa)

Stadt Braunschweig 17 0,87 0.51- 1.40 2,1 21 1,04 0.64 - 1.59 1,5
Stadt Salzgitter 6 0,65 0.24- 142 1,7 7 0,81 0.33- 1.67 1,0
Stadt Wolfsburg 6 0,56 0.21- 1.23 1,2 6 0,63 0.23- 1.38 1,0
LKR Gifhorn 13 1,02 0.54- 1.74 2,5 6 0,54 0.20- 1.18 1,0
LKR Géttingen 21 1,09 0.67 - 1.66 2,9 14 0,76 0.41-1.27 1,5
LKR Goslar 12 0,85 0.44 - 1.48 2,2 15 1,07 0.60- 1.77 1,8
LKR Helmstedt 7 0,84 0.34- 1.73 2,1 6 0,77 0.28- 1.67 0,7
LKR Northeim 19 1,48 0.89- 2.31 3,9 1M 0,90 0.45- 1.61 1,3
LKR Osterrode am Harz 8 1,03 0.44 - 2.02 2,7 9 1,20 0.55- 2.28 1,8
LKR Peine 11 1,04 0.52- 1.87 2,6 10 1,00 0.48 - 1.83 1,9
LKR Wolfenbdttel 12 1,16 0.60 - 2.03 2,9 9 0,93 0.42- 1.76 1,8
Stadt Hannover 44 1,11 0.81- 149 2,7 34 0,83 0.57- 1.15 1,5
LKR Diepholz 16 0,92 0.53- 1.50 2,4 18 1,16 0.69- 1.83 1,8
LKR Hameln-Pyrmont 13 0,93 0.49- 1.59 2,5 21 1,49 0.92- 2.27 2,1
LKR Hannover 51 1,03 0.76- 1.35 2,6 47 1,04 0.76 - 1.38 1,9
LKR Hildesheim 19 0,79 0.48- 1.24 2,3 22 0,94 0.59- 1.43 1,8
LKR Holzminden 6 0,85 0.31- 1.84 2,3 3 0,44 0.09- 1.29 0,4
LKR Nienburg (Weser) 9 0,89 0.41- 1.69 2,0 14 1,51 0.82- 2.53 3,0
LKR Schaumburg 13 0,93 0.49- 1.59 2,4 13 0,96 0.51- 1.64 1,8
LKR Celle 19 1,30 0.78 - 2.02 3,1 12 0,84 0.44 - 1.48 11
LKR Cuxhaven 20 1,12 0.68- 1.73 2,7 17 1,06 0.61- 1.69 2,0
LKR Harburg 26 1,34 0.88- 1.97 3,6 14 0,83 0.45- 1.39 1,6
LKR Lichow-Dannenberg 1 0,21 0.00- 1.15 0,5 8 1,82 0.79 - 3.59 3,5
LKR Lineburg 9 0,70 0.32- 1.33 1,7 16 1,32 0.75- 2.14 2,6
LKR Osterholz 11 1,24 0.62- 2.21 3,5 " 1,37 0.68 - 2.45 2,7
LKR Rotenburg (Wimme) 9 0,72 0.33- 1.37 1,7 10 0,90 0.43- 1.66 1,3
LKR Soltau-Fallingbostel 14 1,24 0.68- 2.08 3,2 6 0,57 0.21- 1.25 1,0
LKR Stade 20 1,36 0.83- 2.10 3,4 14 1,05 0.57- 1.76 2,2
LKR Uelzen 7 0,82 0.33- 1.69 2,5 8 0,97 0.42- 1.92 2,0
LKR Verden 12 1,17 0.60 - 2.04 3,1 9 0,96 0.44 - 1.82 1,5
Stadt Delmenhorst 5 0,84 0.27 - 1.95 2,3 6 1,11 0.41- 2.42 2,4
Stadt Emden 4 0,97 0.26 - 2.50 2,5 3 0,78 0.16 - 2.28 0,9
Stadt Oldenburg 10 0,88 0.42- 1.61 2,4 12 1,02 0.53- 1.79 2,2
Stadt Osnabrick 16 1,32 0.76 - 2.15 3,1 17 1,34 0.78- 2.15 2,4
Stadt Wilhelmshaven 8 1,10 0.47- 2.16 2,8 7 0,97 0.39- 1.99 1,9
LKR Ammerland 6 0,67 0.24 - 1.45 1,7 10 1,25 0.60 - 2.31 1,9
LKR Aurich 16 1,10 0.63- 1.79 2,8 14 1,05 0.57- 1.76 2,3
LKR Cloppenburg 7 0,69 0.28- 143 1,6 11 1,24 0.62- 2.22 2,3
LKR Emsland 20 0,93 0.57- 1.44 2,5 20 1,05 0.64- 1.63 2,1
LKR Friesland 9 1,07 0.49- 2.04 2,7 5 0,64 0.21- 1.50 1,0
LKR Grafschaft-Bentheim 8 0,79 0.34- 1.56 1,9 10 1,12 0.54 - 2.06 1,9
LKR Leer 15 1,23 0.69 - 2.02 3,1 9 0,80 0.37- 1.53 1,7
LKR Oldenburg 8 0,85 0.37- 1.67 2,1 12 1,44 0.74 - 2.51 2,8
LKR Osnabruick 27 1,02 0.67- 1.48 2,7 25 1,03 0.67 - 1.52 1,9
LKR Vechta 13 1,57 0.84- 2.69 4,0 6 0,78 0.29- 1.70 1,3
LKR Wesermarsch 3 0,39 0.08- 1.14 0,8 8 1,16 0.50- 2.28 1,4
LKR Wittmund 4 0,88 0.24 - 2.24 2,1 6 1,45 0.53- 3.15 2,5
Bezirk Braunschweig 132 0,98 0.82- 1.16 2,5 14 0,88 0.73- 1.06 1,5
Bezirk Hannover 171 0,97 0.83- 1.13 2,5 172 1,02 0.87- 1.18 1,8
Bezirk Luneburg 148 1,09 0.92- 1.28 2,8 125 1,01 0.84- 1.20 1,8
Bezirk Weser-Ems 179 0,98 0.84- 1.13 2,5 181 1,07 092- 1.24 2,0
Niedersachsen 630 1,00 0.92 - 1.08 2,5 592 1,00 0.92 - 1.08 1,8

Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen
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Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Brustkrebs Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
Brustkrebs Ménner Frauen

C50 I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate

2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa)

Stadt Braunschweig 8 1,15 0.50- 2.27 1,0 1.011 1,02 0.96- 1.09 117,0
Stadt Salzgitter 3 0,90 0.18- 2.63 0,8 481 1,07 0.97- 1.17 123,5
Stadt Wolfsburg 5 1,29 0.41- 3.00 0,9 468 0,92 0.84 - 1.01 109,5
LKR Gifhorn 2 0,44 0.05- 1.57 0,4 562 0,92 0.84 - 0.99 107,0
LKR Géttingen 12 1,74 0.90 - 3.04 1,6 985 1,02 0.96- 1.09 116,5
LKR Goslar M 2,19 1.09 - 3.92 2,0 636 0,94 0.87 - 1.02 104,9
LKR Helmstedt 4 1,33 0.36 - 3.40 1,5 380 0,95 0.86- 1.05 11,1
LKR Northeim 4 0,87 0.23- 2.22 0,7 588 0,96 0.88- 1.04 114,7
LKR Osterrode am Harz 2 0,71 0.08- 2.56 0,8 342 0,94 0.84- 1.04 110,7
LKR Peine 2 0,53 0.06 - 1.90 0,4 511 0,98 0.90- 1.07 11,3
LKR Wolfenbdittel 4 1,07 0.29- 2.75 0,8 512 1,01 0.92- 1.10 115,4
Stadt Hannover 13 0,94 0.50 - 1.60 0,9 2.221 1,10 1.06- 1.15 126,2
LKR Diepholz 12 1,93 1.00 - 3.37 1,8 882 1,07 1.00- 1.14 126,2
LKR Hameln-Pyrmont 2 0,40 0.05- 1.45 0,3 550 0,80 0.74 - 0.87 90,2
LKR Hannover 20 1,11 0.68- 1.71 1,0 2.372 0,96 0.92 - 1.00 110,7
LKR Hildesheim 14 1,63 0.89- 2.74 1,4 1.162 0,98 0.93- 1.04 114,4
LKR Holzminden 1 0,39 0.01- 2.16 0,2 291 0,88 0.78 - 0.98 100,2
LKR Nienburg (Weser) 7 1,93 0.77 - 3.98 1,7 419 0,87 0.79 - 0.96 101,8
LKR Schaumburg 4 0,80 0.22- 2.05 0,7 585 0,86 0.79- 0.94 101,5
LKR Celle 6 1,13 0.41- 247 0,9 736 1,02 0.95- 1.10 17,7
LKR Cuxhaven 1 0,16 0.00 - 0.87 0,1 951 1,14 1.06- 1.21 128,5
LKR Harburg 8 1,15 0.49 - 2.26 11 983 1,04 0.98- 1.1 121,4
LKR Luchow-Dannenberg 1 0,58 0.01- 3.21 0,4 202 0,91 0.79- 1.05 108,8
LKR LUneburg 4 0,88 0.24- 2.25 0,7 637 1,00 0.92- 1.08 111,6
LKR Osterholz 6 1,87 0.68 - 4.07 1,6 466 1,05 0.96- 1.15 120,9
LKR Rotenburg (Wimme) 4 0,90 0.24- 2.30 0,8 655 1,11 1.02- 1.20 127,4
LKR Soltau-Fallingbostel 7 1,72 0.69- 3.54 1,5 565 1,04 0.96- 1.13 119,3
LKR Stade 8 1,52 0.66 - 3.00 1,3 766 1,05 0.98- 1.13 121,3
LKR Uelzen 0 0,00 - 0,0 421 1,04 094- 1.14 123,6
LKR Verden 2 0,54 0.06 - 1.96 0,5 477 0,94 0.86- 1.03 106,9
Stadt Delmenhorst 2 0,92 0.10- 3.33 0,8 320 1,07 095- 1.19 121,7
Stadt Emden 2 1,37 0.15- 4.94 1,0 196 0,99 0.86- 1.14 108,4
Stadt Oldenburg 2 0,50 0.06 - 1.82 0,5 634 1,06 0.98- 1.15 120,8
Stadt Osnabriick 2 0,46 0.05- 1.68 0,4 706 1,12 1.03- 1.20 125,0
Stadt Wilhelmshaven 4 1,55 0.42 - 3.96 1,3 346 0,97 0.87- 1.08 108,5
LKR Ammerland 3 0,93 0.19- 2.71 0,8 489 1,12 1.02- 1.22 130,2
LKR Aurich 7 1,33 0.53- 2.75 11 697 0,96 0.89- 1.04 11,7
LKR Cloppenburg 4 1,10 0.30- 2.82 0,8 462 0,94 0.86- 1.03 106,4
LKR Emsland 4 0,52 0.14- 1.32 0,5 950 0,90 0.85- 0.96 102,2
LKR Friesland 0 0,00 - 0,0 417 1,01 0.92- 1.12 119,2
LKR Grafschaft-Bentheim 3 0,82 0.16 - 2.39 0,6 528 1,10 1.01- 1.20 125,0
LKR Leer 2 0,45 0.05- 1.63 0,4 588 0,97 0.89- 1.05 11,2
LKR Oldenburg 3 0,88 0.18- 2.58 0,7 492 1,07 0.98- 1.17 120,9
LKR Osnabriick 7 0,73 0.29- 1.51 0,6 1.231 0,96 0.91- 1.02 111,0
LKR Vechta 3 1,01 0.20- 2.96 1,0 417 1,00 091- 1.10 118,2
LKR Wesermarsch 1 0,36 0.00 - 2.01 0,3 392 1,07 097- 118 122,4
LKR Wittmund 0 0,00 - 0,0 195 0,88 0.76 - 1.01 102,2
Bezirk Braunschweig 57 1,17 0.89- 1.52 1,0 6.476 0,98 0.96- 1.00 113,1
Bezirk Hannover 73 1,16 0.91- 1.46 1,0 8.482 0,98 0.96- 1.00 113,1
Bezirk Luneburg 47 0,97 0.71- 1.28 0,8 6.859 1,04 1.02- 1.07 119,8
Bezirk Weser-Ems 49 0,74 0.55- 0.98 0,6 9.060 1,00 0.98- 1.02 114,8
Niedersachsen 226 1,00 0.87- 1.14 0,9 30.877 1,00 0.99 - 1.01 115,0

EKN-Inzidenzdatenstand Oktober 2009
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Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Brustkrebs Mortalitat auf Kreisebene 2003-2007
Brustkrebs Ménner Frauen

C50 Sterbefalle SMR 95%-KI SMR | std. Rate = Sterbefille SMR 95%-KI SMR | std. Rate

2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa)

Stadt Braunschweig 4 1,29 0.35- 3.31 0,5 306 1,04 092- 1.16 29,0
Stadt Salzgitter 0 0,00 - 0,0 141 1,08 091- 1.28 28,2
Stadt Wolfsburg 0 0,00 - 0,0 122 0,84 0.70- 1.01 24,0
LKR Gifhorn 1 0,51 0.01- 2.86 0,2 153 0,92 0.78 - 1.07 24,6
LKR Géttingen 4 1,33 0.36 - 3.40 0,5 263 0,96 0.85- 1.08 25,7
LKR Goslar 3 1,30 0.26 - 3.81 0,5 193 0,94 0.81- 1.08 25,2
LKR Helmstedt 2 1,51 0.17 - 5.45 0,8 124 1,06 0.89- 1.27 30,7
LKR Northeim 6 2,93 1.07 - 6.37 11 172 0,95 0.81- 1.10 28,9
LKR Osterrode am Harz 0 0,00 - 0,0 96 0,87 0.70- 1.06 22,7
LKR Peine 3 1,82 0.37 - 5.31 0,6 145 0,97 0.82- 1.15 271
LKR Wolfenbdttel 1 0,62 0.01- 343 0,2 148 1,02 0.86- 1.20 27,9
Stadt Hannover 5 0,80 0.26 - 1.86 0,3 669 1,12 1.03- 1.20 32,0
LKR Diepholz 1 0,37 0.00 - 2.06 0,2 231 0,99 0.87- 1.13 27,0
LKR Hameln-Pyrmont 3 1,33 0.27 - 3.89 0,5 230 1,11 0.97- 1.26 30,5
LKR Hannover 5 0,64 0.21- 1.50 0,3 651 0,95 0.87- 1.02 26,9
LKR Hildesheim 3 0,79 0.16- 2.31 0,3 300 0,87 0.77 - 0.97 241
LKR Holzminden 1 0,87 0.01- 4.83 0,2 88 0,88 0.71- 1.08 26,0
LKR Nienburg (Weser) 2 1,26 0.14 - 4.56 0,5 117 0,84 0.70- 1.01 22,6
LKR Schaumburg 3 1,34 0.27 - 3.91 0,5 174 0,87 0.75- 1.01 25,5
LKR Celle 2 0,86 0.10- 3.10 0,3 196 0,93 0.81- 1.07 26,3
LKR Cuxhaven 3 1,05 0.21- 3.07 0,4 267 1,11 0.98- 1.25 31,1
LKR Harburg 3 0,99 0.20- 2.90 0,3 267 1,04 092-1.18 28,7
LKR Lichow-Dannenberg 0 0,00 - 0,0 67 1,02 0.79- 1.30 30,2
LKR Lineburg 2 1,00 0.11- 3.63 0,3 169 0,94 0.80- 1.09 25,8
LKR Osterholz 1 0,73 0.01- 4.05 0,3 103 0,85 0.69 - 1.03 23,3
LKR Rotenburg (Wimme) 2 1,03 0.12- 3.73 0,5 189 1,14 0.98- 1.31 31,6
LKR Soltau-Fallingbostel 0 0,00 - 0,0 156 1,00 0.85- 1.17 28,3
LKR Stade 1 0,44 0.01- 246 0,2 226 1,12 0.98- 1.28 30,0
LKR Uelzen 0 0,00 - 0,0 122 1,01 0.84- 1.20 28,2
LKR Verden 2 1,26 0.14 - 454 0,4 150 1,07 0.90- 1.25 28,9
Stadt Delmenhorst 2 2,15 0.24- 7.75 0,8 82 0,99 0.79- 1.23 26,9
Stadt Emden 1 1,54 0.02 - 8.56 0,4 62 1,08 0.83- 1.39 27,7
Stadt Oldenburg 2 1,12 0.13- 4.05 0,4 159 0,93 0.79 - 1.08 25,0
Stadt Osnabrick 1 0,53 0.01- 2.93 0,3 165 0,89 0.76 - 1.03 23,4
Stadt Wilhelmshaven 1 0,86 0.01- 4.76 0,3 131 1,22 1.02- 1.45 34,3
LKR Ammerland 1 0,71 0.01- 3.94 0,2 101 0,84 0.68- 1.02 22,7
LKR Aurich 3 1,32 0.26 - 3.85 0,7 208 1,03 090- 1.18 27,8
LKR Cloppenburg 0 0,00 - 0,0 133 0,99 0.83- 1.17 27,7
LKR Emsland 6 1,83 0.67 - 3.98 0,8 273 0,95 0.84- 1.07 27,1
LKR Friesland 3 2,27 0.46 - 6.62 1,0 130 1,11 0.93- 1.32 30,4
LKR Grafschaft-Bentheim 3 1,89 0.38- 5.52 0,7 137 1,02 0.86- 1.21 28,5
LKR Leer 1 0,53 0.01- 294 0,2 185 1,09 0.94- 1.26 29,8
LKR Oldenburg 3 2,07 0.42 - 6.05 0,8 142 1,13 0.95- 1.33 30,9
LKR Osnabruick 6 1,46 0.53- 3.17 0,6 358 0,99 0.89- 1.10 28,1
LKR Vechta 1 0,80 0.01- 4.47 0,3 129 1,13 094- 134 31,5
LKR Wesermarsch 2 1,65 0.19- 5.96 0,7 130 1,25 1.04- 1.48 32,4
LKR Wittmund 0 0,00 - 0,0 64 1,02 0.79- 1.31 30,0
Bezirk Braunschweig 24 1,12 0.72- 1.67 0,4 1.863 0,97 0.93- 1.02 26,8
Bezirk Hannover 23 0,83 0.52- 1.24 0,3 2.460 0,98 0.94- 1.02 27,6
Bezirk Luneburg 16 0,75 0.43- 1.22 0,3 1.912 1,03 0.98- 1.08 28,4
Bezirk Weser-Ems 36 1,26 0.89- 1.75 0,5 2.589 1,02 0.98- 1.06 28,1
Niedersachsen 99 1,00 0.81- 1.22 0,4 8.824 1,00 0.98 - 1.02 27,7

Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen



120 Kapitel 9 - Sonderauswertung ‘Krebsgeschehen auf Kreisebene’

Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Gebarmutterhalskrebs Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
Zervixkarzinom Ménner Frauen
C53 I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate
2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa)
Stadt Braunschweig 55 0,82 0.61- 1.06 6,6
Stadt Salzgitter 35 1,17 0.82- 1.63 9,8
Stadt Wolfsburg 53 1,59 1.19- 2.08 14,9
LKR Gifhorn 40 0,89 0.64 - 1.22 7,7
LKR Géttingen 69 1,00 0.77 - 1.26 9,1
LKR Goslar 70 1,61 1.25- 2.03 14,7
LKR Helmstedt 25 0,92 0.60- 1.36 9,0
LKR Northeim 33 0,81 0.55- 1.13 7,4
LKR Osterrode am Harz 24 1,02 0.65- 1.52 9,0
LKR Peine 30 0,83 0.56- 1.18 7,0
LKR Wolfenbdittel 41 1,17 0.84- 1.59 10,1
Stadt Hannover 148 1,04 0.88- 1.22 9,2
LKR Diepholz 65 1,13 0.87- 144 10,3
LKR Hameln-Pyrmont 37 0,82 0.57- 1.12 6,4
LKR Hannover 145 0,86 0.73- 1.01 7,9
LKR Hildesheim 64 0,80 0.61- 1.02 7.4
LKR Holzminden 15 0,69 0.39- 1.14 5,9
LKR Nienburg (Weser) 28 0,85 0.56- 1.22 8,3
LKR Schaumburg 35 0,76 0.53- 1.06 6,3
LKR Celle 54 1,10 0.83- 144 9,6
LKR Cuxhaven 48 0,85 0.63- 1.12 7,8
LKR Harburg 80 1,21 0.96 - 1.50 11,2
LKR Luchow-Dannenberg 13 0,91 0.49- 156 9,6
LKR Luneburg 31 0,67 0.46 - 0.95 6,1
LKR Osterholz 34 1,10 0.76 - 1.54 9,6
LKR Rotenburg (Wimme) 40 0,95 0.68- 1.29 8,2
LKR Soltau-Fallingbostel 56 1,50 1.13- 1.95 13,0
LKR Stade 49 0,96 0.71- 1.26 8,7
LKR Uelzen 16 0,59 0.34- 0.96 5,2
LKR Verden 49 1,37 1.01- 1.81 12,2
Stadt Delmenhorst 16 0,78 0.45- 1.27 7.3
Stadt Emden 10 0,74 0.36- 1.36 6,9
Stadt Oldenburg 50 1,16 0.86- 1.53 10,2
Stadt Osnabrick 47 1,06 0.78 - 1.41 9,8
Stadt Wilhelmshaven 21 0,91 0.57 - 1.40 7,9
LKR Ammerland 33 1,07 0.74 - 1.51 8,5
LKR Aurich 49 0,98 0.72- 1.29 8,9
LKR Cloppenburg 39 1,07 0.76 - 1.47 9,6
LKR Emsland 78 1,03 0.81- 1.29 8,5
LKR Friesland 38 1,37 0.97- 1.88 12,4
LKR Grafschaft-Bentheim 41 1,21 0.87- 1.64 9,9
LKR Leer 38 0,89 0.63- 1.23 7,5
LKR Oldenburg 20 0,60 0.37- 0.93 5,5
LKR Osnabriick 95 1,04 0.84- 1.27 8,9
LKR Vechta 32 1,02 0.70- 144 8,7
LKR Wesermarsch 31 1,24 0.84- 1.77 11,0
LKR Wittmund 21 1,37 0.85- 2.09 12,3
Bezirk Braunschweig 475 1,05 0.96- 1.15 9,3
Bezirk Hannover 537 0,90 0.83 - 0.98 8,1
Bezirk Luneburg 470 1,03 0.94- 1.13 9,2
Bezirk Weser-Ems 659 1,03 0.96- 1.11 8,9
Niedersachsen 2.141 1,00 0.96 - 1.04 8,8

EKN-Inzidenzdatenstand Oktober 2009
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Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Gebarmutterhalskrebs

Zervixkarzinom
C53

Stadt Braunschweig
Stadt Salzgitter

Stadt Wolfsburg

LKR Gifhorn

LKR Géttingen

LKR Goslar

LKR Helmstedt

LKR Northeim

LKR Osterrode am Harz
LKR Peine

LKR Wolfenbuttel
Stadt Hannover

LKR Diepholz

LKR Hameln-Pyrmont
LKR Hannover

LKR Hildesheim

LKR Holzminden

LKR Nienburg (Weser)
LKR Schaumburg

LKR Celle

LKR Cuxhaven

LKR Harburg

LKR Lichow-Dannenberg
LKR Lineburg

LKR Osterholz

LKR Rotenburg (Wimme)
LKR Soltau-Fallingbostel
LKR Stade

LKR Uelzen

LKR Verden

Stadt Delmenhorst
Stadt Emden

Stadt Oldenburg
Stadt Osnabriick
Stadt Wilhelmshaven
LKR Ammerland

LKR Aurich

LKR Cloppenburg

LKR Emsland

LKR Friesland

LKR Grafschaft-Bentheim
LKR Leer

LKR Oldenburg

LKR Osnabrtick

LKR Vechta

LKR Wesermarsch
LKR Wittmund

Bezirk Braunschweig
Bezirk Hannover
Bezirk Luneburg
Bezirk Weser-Ems
Niedersachsen

Sterbefalle
2003-2007

SMR
Vgl.Nds.

Manner
95%-KI SMR

std. Rate
(Europa)

Sterbefalle
2003-2007
15
11
12
12
30
17
12
9
13
9
8
63
15
22
50
26
12
8
16
21
25
25
3
13
10
12
19
15
13
13
6
1
25
21
10
17
23
15
19
13
17
11
3
29
8
7
7
148
212
169
242
771

Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen

SMR
Vgl.Nds.
0,59
0,98
0,97
0,80
1,24
0,98
1,19
0,58
1,39
0,69
0,63
1,21
0,73
1,25
0,83
0,87
1,42
0,66
0,93
1,15
1,20
1,10
0,54
0,82
0,93
0,82
1,40
0,84
1,26
1,04
0,83
2,22
1,65
1,30
1.1
1,59
1,30
1,24
0,74
1,28
1,44
0,74
0,27
0,91
0,77
0,77
1,28
0,89
0,97
1,04
1,08
1,00

Frauen

95%-KI SMR

0.33-
0.49 -
0.50 -
0.41 -
0.84 -
0.57 -
0.61-
0.26 -
0.74 -
0.32 -
0.27 -
0.93 -
0.41 -
0.78 -
0.62 -
0.57 -
0.73 -
0.29 -
0.53 -
0.71 -
0.77 -
0.71 -
0.11 -
0.43 -
0.44 -
0.42 -
0.84 -
0.47 -
0.67 -
0.55 -
0.30 -
1.11 -
1.07 -
0.81 -
0.53 -
0.93 -
0.82 -
0.69 -
0.44 -
0.68 -
0.84 -
0.37 -
0.05 -
0.61 -
0.33-
0.31-
0.51 -
0.75 -
0.85 -
0.89 -
0.95 -
0.93 -

0.98
1.76
1.69
1.39
1.77
1.57
2.08
1.10
2.38
1.31
1.25
1.55
1.21
1.89
1.09
1.28
2.47
1.31
1.51
1.76
1.77
1.62
1.58
1.40
1.71
1.43
2.19
1.38
2.15
1.78
1.80
3.97
2.44
1.99
2.03
2.54
1.95
2.05
1.15
2.19
2.30
1.32
0.78
1.30
1.52
1.59
2.63
1.05
.11
1.20
1.23
1.07

Mortalitat auf Kreisebene 2003-2007

std. Rate
(Europa)
1,5
2,5
29
1,9
3,3
3,2
3,4
1,7
3,3
1,9
1,5
3,3
1,9
3,5
2,3
2,3
3,8
1,8
2,6
3,0
3,1
3,0
2,1
1,8
2,7
2,4
4,2
2,1
2,7
2,7
2,3
6,5
4,4
4,0
3,2
4,1
3,7
2,6
2,1
2,9
3,6
1,8
0,5
2,4
1,8
2,0
3,6
2,4
2,6
2,8
2,8
2,7
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Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Gebarmutterkorperkrebs Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
Korpuskarzinom Ménner Frauen

C54-C55 I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate

2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa)

Stadt Braunschweig 152 0,94 0.79- 1.10 15,3
Stadt Salzgitter 69 0,93 0.72- 118 14,0
Stadt Wolfsburg 73 0,87 0.68- 1.10 15,3
LKR Gifhorn 91 0,96 0.77 - 1.17 16,5
LKR Géttingen 183 1,20 1.03- 1.38 20,6
LKR Goslar 109 0,96 0.79- 1.15 16,2
LKR Helmstedt 69 1,06 0.82- 134 19,0
LKR Northeim 112 1,11 0.91- 1.33 18,6
LKR Osterrode am Harz 66 1,07 0.83- 1.36 18,2
LKR Peine 83 1,00 0.79- 1.23 16,1
LKR Wolfenbdittel 93 1,14 0.92- 139 17,1
Stadt Hannover 303 0,92 0.82- 1.03 15,3
LKR Diepholz 131 1,00 0.83- 1.18 16,3
LKR Hameln-Pyrmont 103 0,90 0.74- 1.10 15,0
LKR Hannover 356 0,90 0.81- 1.00 14,9
LKR Hildesheim 233 1,21 1.06 - 1.38 19,0
LKR Holzminden 56 1,01 0.76 - 1.31 14,2
LKR Nienburg (Weser) 55 0,71 0.53- 0.92 11,6
LKR Schaumburg 91 0,82 0.66 - 1.01 14,4
LKR Celle 169 1,44 1.23- 1.68 23,2
LKR Cuxhaven 137 1,01 0.85- 1.19 15,9
LKR Harburg 132 0,89 0.75- 1.06 14,8
LKR Luchow-Dannenberg 26 0,70 0.46 - 1.03 10,9
LKR Ltneburg 84 0,84 0.67 - 1.03 14,5
LKR Osterholz 65 0,93 0.72- 1.19 14,9
LKR Rotenburg (Wimme) 99 1,06 0.86- 1.29 18,3
LKR Soltau-Fallingbostel 108 1,23 1.01- 1.49 20,5
LKR Stade 103 0,90 0.73- 1.09 15,2
LKR Uelzen 76 1,13 0.89- 141 18,9
LKR Verden 85 1,07 0.85- 1.32 18,3
Stadt Delmenhorst 56 1,16 0.88- 1.51 18,2
Stadt Emden 27 0,84 0.55- 1.22 14,6
Stadt Oldenburg 79 0,84 0.66- 1.04 15,1
Stadt Osnabrick 92 0,89 0.72- 1.09 16,0
Stadt Wilhelmshaven 45 0,75 0.55- 1.01 12,0
LKR Ammerland 81 1,17 0.93- 146 21,8
LKR Aurich 139 1,20 1.01- 1.42 20,3
LKR Cloppenburg 97 1,26 1.02- 1.54 22,2
LKR Emsland 151 0,91 0.77 - 1.07 15,4
LKR Friesland 76 1,14 0.90- 1.43 19,0
LKR Grafschaft-Bentheim 68 0,89 0.69- 1.13 16,0
LKR Leer 104 1,07 0.87- 1.29 17,5
LKR Oldenburg 80 1,12 0.89- 1.39 18,5
LKR Osnabriick 206 1,02 0.88- 1.16 17,2
LKR Vechta 63 0,98 0.75- 1.26 17,1
LKR Wesermarsch 67 1,13 0.88- 1.44 19,3
LKR Wittmund 29 0,81 0.54- 1.17 12,8
Bezirk Braunschweig 1.100 1,02 0.96- 1.08 17,1
Bezirk Hannover 1.328 0,94 0.89- 1.00 15,4
Bezirk Luneburg 1.084 1,03 0.97 - 1.09 17,0
Bezirk Weser-Ems 1.460 1,01 0.96 - 1.07 17,4
Niedersachsen 4.972 1,00 0.97 - 1.03 16,7

EKN-Inzidenzdatenstand Oktober 2009
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Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Gebarmutterkorperkrebs

Korpuskarzinom
C54-C55

Stadt Braunschweig
Stadt Salzgitter

Stadt Wolfsburg

LKR Gifhorn

LKR Géttingen

LKR Goslar

LKR Helmstedt

LKR Northeim

LKR Osterrode am Harz
LKR Peine

LKR Wolfenbuttel
Stadt Hannover

LKR Diepholz

LKR Hameln-Pyrmont
LKR Hannover

LKR Hildesheim

LKR Holzminden

LKR Nienburg (Weser)
LKR Schaumburg

LKR Celle

LKR Cuxhaven

LKR Harburg

LKR Lichow-Dannenberg
LKR Lineburg

LKR Osterholz

LKR Rotenburg (Wimme)
LKR Soltau-Fallingbostel
LKR Stade

LKR Uelzen

LKR Verden

Stadt Delmenhorst
Stadt Emden

Stadt Oldenburg
Stadt Osnabriick
Stadt Wilhelmshaven
LKR Ammerland

LKR Aurich

LKR Cloppenburg

LKR Emsland

LKR Friesland

LKR Grafschaft-Bentheim
LKR Leer

LKR Oldenburg

LKR Osnabrtick

LKR Vechta

LKR Wesermarsch
LKR Wittmund

Bezirk Braunschweig
Bezirk Hannover
Bezirk Luneburg
Bezirk Weser-Ems
Niedersachsen

Sterbefalle
2003-2007

SMR
Vgl.Nds.

Manner
95%-KI SMR

std. Rate
(Europa)

Sterbefalle
2003-2007
40
18
12
22
30
35
17
29
15
12
25
72
35
37
79
49
14
29
30
37
31
35
9
20
10
37
23
17
23
21
14
9
27
20
10
13
38
21
35
24
21
18
16
63
20
16
4
255
345
263
369
1.232

Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen

SMR
Vgl.Nds.
0,94
0,99
0,60
0,98
0,79
1,16
1,03
1,1
0,93
0,58
1,24
0,83
1,09
1,23
0,84
1,00
0,97
1,49
1,05
1,25
0,92
1,02
0,96
0,80
0,61
1,62
1,05
0,62
1,31
1,10
1,25
1,11
1,12
0,75
0,65
0,79
1,38
1,16
0,90
1,48
1,14
0,78
0,95
1,26
1,29
1,10
0,47
0,94
0,97
1,02
1,06
1,00

Frauen

95%-KI SMR

0.67 -
0.58 -
0.31 -
0.62 -
0.53 -
0.81 -
0.60 -
0.75 -
0.52 -
0.30 -
0.80 -
0.65 -
0.76 -
0.86 -
0.67 -
0.74 -
0.53 -
1.00 -
0.71 -
0.88 -
0.62 -
0.71 -
0.44 -
0.49 -
0.29 -
1.14 -
0.67 -
0.36 -
0.83 -
0.68 -
0.68 -
0.51 -
0.74 -
0.46 -
0.31 -
0.42 -
0.97 -
0.72 -
0.63 -
0.95 -
0.71 -
0.46 -
0.54 -
0.97 -
0.79 -
0.63 -
0.13 -
0.83 -
0.87 -
0.90 -
0.95 -
0.94 -

1.27
1.56
1.04
1.49
1.12
1.62
1.65
1.60
1.53
1.01
1.83
1.05
1.52
1.69
1.05
1.32
1.62
2.14
1.50
1.72
1.31
1.42
1.82
1.24
1.12
2.24
1.58
1.00
1.97
1.68
2.10
2.12
1.63
1.16
1.19
1.36
1.89
1.78
1.26
2.20
1.75
1.23
1.54
1.61
1.99
1.79
1.19
1.06
1.08
1.15
1.17
1.06

Mortalitat auf Kreisebene 2003-2007

std. Rate
(Europa)
3,2
29
1,9
3,1
2,5
4,1
4,1
3,4
3,3
2,3
3,8
2,8
3,2
3,7
2,6
3,2
3,3
4,7
3,0
4,1
3,2
3,0
2,7
2,9
1,7
5,8
3,7
2,5
4,4
3,7
4,5
3,1
3,9
2,1
1,7
29
4,5
3,9
3,2
5,4
4,1
2,7
3,0
4,1
4,7
3,6
1,6
3,1
3,0
3,5
3,6
3,3
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Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Eierstockkrebs Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
Ovarialkarzinom Ménner Frauen
C56 I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate
2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa)
Stadt Braunschweig 16 0,98 0.81- 1.17 12,8
Stadt Salzgitter 52 0,96 0.72- 1.26 13,0
Stadt Wolfsburg 58 0,96 0.73- 1.24 12,8
LKR Gifhorn 51 0,71 0.53- 0.94 9,9
LKR Géttingen 106 0,93 0.76 - 1.12 12,5
LKR Goslar 76 0,93 0.73- 1.16 11,8
LKR Helmstedt 40 0,83 0.60- 1.13 10,4
LKR Northeim 80 1,08 0.86- 1.35 13,6
LKR Osterrode am Harz 57 1,28 0.97 - 1.66 16,5
LKR Peine 83 1,35 1.07- 1.67 16,3
LKR Wolfenbdittel 72 1,20 0.94 - 1.51 16,3
Stadt Hannover 274 1,13 1.00- 1.27 15,1
LKR Diepholz 88 0,91 0.73- 1.12 1,4
LKR Hameln-Pyrmont 96 1,16 0.94- 1.41 13,4
LKR Hannover 249 0,86 0.75- 0.97 11,2
LKR Hildesheim 139 0,98 0.83- 1.16 12,6
LKR Holzminden 43 1,07 0.77 - 1.44 11,9
LKR Nienburg (Weser) 43 0,75 0.54- 1.01 9,9
LKR Schaumburg 57 0,70 0.53- 0.91 8,4
LKR Celle 81 0,94 0.75- 1.17 12,4
LKR Cuxhaven 96 0,96 0.78- 1.18 12,0
LKR Harburg 95 0,87 0.70- 1.06 10,5
LKR Luchow-Dannenberg 20 0,75 0.46- 1.16 8,8
LKR Luneburg 59 0,78 0.60- 1.01 10,1
LKR Osterholz 63 1,22 0.94- 1.57 16,8
LKR Rotenburg (Wimme) 66 0,95 0.73- 1.20 12,8
LKR Soltau-Fallingbostel 72 1,12 0.87 - 1.41 14,1
LKR Stade 103 1,21 0.99- 147 15,3
LKR Uelzen 48 0,98 0.72- 1.30 13,0
LKR Verden 60 1,01 0.77 - 1.30 12,7
Stadt Delmenhorst 25 0,71 0.46 - 1.05 8,7
Stadt Emden 22 0,93 0.58 - 1.40 11,4
Stadt Oldenburg 75 1,06 0.84- 1.33 14,5
Stadt Osnabrick 84 1,10 0.88- 1.36 13,3
Stadt Wilhelmshaven 28 0,65 0.43 - 0.94 8,5
LKR Ammerland 62 1,21 0.93- 1.55 15,5
LKR Aurich 92 1,07 0.87- 132 14,1
LKR Cloppenburg 67 1,15 0.89- 1.46 14,9
LKR Emsland 154 1,24 1.05- 1.45 16,6
LKR Friesland 39 0,80 0.57- 1.10 9,1
LKR Grafschaft-Bentheim 60 1,05 0.80- 1.36 13,7
LKR Leer 88 1,22 0.98- 1.50 15,6
LKR Oldenburg 56 1,05 0.79- 1.36 13,9
LKR Osnabriick 162 1,07 0.91- 1.25 13,7
LKR Vechta 51 1,04 0.77 - 1.37 13,8
LKR Wesermarsch 42 0,97 0.70- 1.31 14,4
LKR Wittmund 19 0,72 0.43- 1.13 8,7
Bezirk Braunschweig 791 1,00 0.93- 1.07 13,1
Bezirk Hannover 989 0,96 0.90- 1.02 12,2
Bezirk Luneburg 763 0,98 0.91- 1.06 12,6
Bezirk Weser-Ems 1.126 1,05 0.99- 1.12 13,7
Niedersachsen 3.669 1,00 0.97 - 1.03 12,9

EKN-Inzidenzdatenstand Oktober 2009
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Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Eierstockkrebs

Ovarialkarzinom
C56

Stadt Braunschweig
Stadt Salzgitter

Stadt Wolfsburg

LKR Gifhorn

LKR Géttingen

LKR Goslar

LKR Helmstedt

LKR Northeim

LKR Osterrode am Harz
LKR Peine

LKR Wolfenbuttel
Stadt Hannover

LKR Diepholz

LKR Hameln-Pyrmont
LKR Hannover

LKR Hildesheim

LKR Holzminden

LKR Nienburg (Weser)
LKR Schaumburg

LKR Celle

LKR Cuxhaven

LKR Harburg

LKR Lichow-Dannenberg
LKR Lineburg

LKR Osterholz

LKR Rotenburg (Wimme)
LKR Soltau-Fallingbostel
LKR Stade

LKR Uelzen

LKR Verden

Stadt Delmenhorst
Stadt Emden

Stadt Oldenburg
Stadt Osnabriick
Stadt Wilhelmshaven
LKR Ammerland

LKR Aurich

LKR Cloppenburg

LKR Emsland

LKR Friesland

LKR Grafschaft-Bentheim
LKR Leer

LKR Oldenburg

LKR Osnabrtick

LKR Vechta

LKR Wesermarsch
LKR Wittmund

Bezirk Braunschweig
Bezirk Hannover
Bezirk Luneburg
Bezirk Weser-Ems
Niedersachsen

Sterbefalle
2003-2007

SMR
Vgl.Nds.

Manner
95%-KI SMR

std. Rate
(Europa)

Sterbefalle
2003-2007
84
44
33
44
69
54
38
71
38
62
39
207
64
69
220
101
41
43
82
59
76
77
22
47
50
48
55
73
38
48
27
28
60
64
45
33
81
55
103
43
47
63
35
150
38
39
16
576
827
593
927
2923

Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen

SMR
Vgl.Nds.
0,85
1,01
0,68
0,81
0,76
0,77
0,97
1,16
1,01
1,26
0,82
1,04
0,84
0,99
0,97
0,88
1,22
0,93
1,23
0,85
0,95
0,93
1,00
0,80
1,27
0,88
1,06
1.1
0,93
1,05
0,99
1,46
1,07
1,03
1,26
0,83
1,21
1,24
1,09
1,12
1,06
1,12
0,86
1,26
1,01
1,12
0,77
0,90
0,99
0,97
1,1
1,00

Frauen
95%-KI SMR
0.68- 1.05
0.73- 1.35
0.47 - 0.95
0.59 - 1.09
0.59- 0.97
0.58 - 1.01
0.69- 1.33
0.91- 1.47
0.72- 1.39
0.97 - 1.62
0.58- 1.11
0.90- 1.19
0.64 - 1.07
0.77 - 1.26
0.85- 1.11
0.72- 1.07
0.87 - 1.65
0.67- 1.25
0.98- 1.53
0.64 - 1.09
0.75- 1.19
0.73- 1.16
0.62 - 1.51
0.58 - 1.06
0.94 - 1.67
0.65- 1.17
0.80- 1.38
0.87 - 1.40
0.66- 1.28
0.77 - 1.39
0.65- 1.44
0.97- 2.1
0.82- 1.38
0.79- 1.31
0.92- 1.68
0.57- 1.17
0.96 - 1.50
0.93- 1.61
0.89- 1.32
0.81- 1.50
0.78 - 1.40
0.86- 1.43
0.60- 1.19
1.07 - 1.48
0.72- 1.39
0.80- 1.54
0.44 - 1.26
0.83- 0.98
0.93- 1.06
0.89- 1.05
1.04- 1.18
0.96 - 1.04

Mortalitat auf Kreisebene 2003-2007

std. Rate
(Europa)

8,1

9,3
6,4
7,0
6,6
7,5
8,9
9,8
8,6
10,5
6,9
8,5
8,0
8,1

8,3
6,9
9,6
8,5
9,2
7,6
79
7,6
8,5
6,9
11,9
71

8,8
9,4
8,2
8,7
9,0
14,2
9,6
9,0
10,5
6,9
10,2
10,8
9,3
8,0
9,4
9,5
7,0
10,6
79
10,1
7,6
8,0
8,3
8,3
9,5
8,6
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Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Prostatakrebs Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
Prostatakrebs Ménner Frauen
C61 I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate
2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa)
Stadt Braunschweig 1.075 1,1 1.05- 1.18 133,6
Stadt Salzgitter 420 0,89 0.81- 0.98 107,0
Stadt Wolfsburg 664 1,20 1.11-1.30 143,3
LKR Gifhorn 673 1,06 0.98- 1.15 124,5
LKR Géttingen 898 0,95 0.89- 1.01 12,2
LKR Goslar 650 0,92 0.85- 0.99 107,7
LKR Helmstedt 407 0,97 0.87- 1.07 115,6
LKR Northeim 619 0,96 0.88- 1.03 11,7
LKR Osterrode am Harz 365 0,92 0.83- 1.02 108,6
LKR Peine 725 1,37 1.27 - 1.47 162,7
LKR Wolfenbdittel 500 0,96 0.87- 1.04 1141
Stadt Hannover 1.673 0,88 0.84- 0.92 103,3
LKR Diepholz 853 0,98 0.92- 1.05 115,3
LKR Hameln-Pyrmont 993 1,42 1.33- 1.51 169,0
LKR Hannover 2.687 1,05 1.01- 1.09 124,4
LKR Hildesheim 1.055 0,88 0.83- 0.94 103,1
LKR Holzminden 347 0,95 0.86- 1.06 11,7
LKR Nienburg (Weser) 433 0,86 0.78 - 0.95 100,9
LKR Schaumburg 360 0,52 0.46 - 0.57 61,4
LKR Celle 966 1,31 1.23- 1.39 152,8
LKR Cuxhaven 969 1,07 1.00- 1.14 126,4
LKR Harburg 1.061 1,08 1.01-1.14 128,0
LKR Luchow-Dannenberg 168 0,68 0.58- 0.79 79,5
LKR Luneburg 568 0,91 0.84 - 0.99 108,1
LKR Osterholz 428 0,94 0.86- 1.04 110,1
LKR Rotenburg (Wimme) 647 1,05 0.97- 1.13 123,5
LKR Soltau-Fallingbostel 588 1,03 0.95- 1.12 120,6
LKR Stade 921 1,25 1.17- 1.34 148,5
LKR Uelzen 402 0,94 0.85- 1.03 110,9
LKR Verden 477 0,93 0.85- 1.01 108,5
Stadt Delmenhorst 210 0,68 0.59- 0.78 81,4
Stadt Emden 249 1,23 1.08- 1.39 144,7
Stadt Oldenburg 504 0,93 0.85- 1.02 110,6
Stadt Osnabriick 506 0,85 0.78- 0.93 100,3
Stadt Wilhelmshaven 405 1,10 1.00- 1.21 130,4
LKR Ammerland 686 1,51 1.40- 1.63 177,7
LKR Aurich 870 1,18 1.10- 1.26 140,0
LKR Cloppenburg 417 0,84 0.77 - 0.93 99,4
LKR Emsland 930 0,87 0.82- 0.93 102,3
LKR Friesland 438 1,01 092- 1.1 120,3
LKR Grafschaft-Bentheim 525 1,03 0.94- 1.12 121,3
LKR Leer 818 1,32 1.23-1.41 156,5
LKR Oldenburg 416 0,88 0.80- 0.97 103,6
LKR Osnabriick 1.080 0,82 0.77 - 0.87 97,9
LKR Vechta 306 0,77 0.69 - 0.86 90,1
LKR Wesermarsch 388 1,00 0.90- 1.10 119,0
LKR Wittmund 201 0,86 0.74 - 0.99 101,4
Bezirk Braunschweig 6.996 1,03 1.01- 1.05 1221
Bezirk Hannover 8.401 0,96 0.94 - 0.98 112,6
Bezirk Luneburg 7.195 1,06 1.03- 1.08 124,5
Bezirk Weser-Ems 8.949 0,98 0.96 - 1.00 115,8
Niedersachsen 31.541 1,00 0.99 - 1.01 118,2

EKN-Inzidenzdatenstand Oktober 2009
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Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Prostatakrebs

Prostatakrebs Ménner

C61 Sterbefille,  SMR 95%-KI SMR

2003-2007 | Vgl.Nds.

Stadt Braunschweig 176 0,91 0.78 - 1.06
Stadt Salzgitter 87 0,98 0.78- 1.20
Stadt Wolfsburg 98 0,94 0.76 - 1.14
LKR Gifhorn 105 0,94 0.77- 1.14
LKR Géttingen 178 0,98 0.84- 1.14
LKR Goslar 136 0,91 0.77 - 1.08
LKR Helmstedt 97 1,20 0.97 - 1.46
LKR Northeim 150 1,17 0.99- 1.37
LKR Osterrode am Harz 90 1,10 0.89- 1.36
LKR Peine 114 1,15 0.95- 1.39
LKR Wolfenbdttel 113 1,16 0.96 - 1.40
Stadt Hannover 346 0,87 0.78 - 0.97
LKR Diepholz 167 1,04 0.89- 1.21
LKR Hameln-Pyrmont 158 1,10 094 - 1.29
LKR Hannover 438 0,95 0.87 - 1.05
LKR Hildesheim 211 0,90 0.78 - 1.03
LKR Holzminden 88 1,21 0.97 - 1.49
LKR Nienburg (Weser) 97 1,00 0.81- 1.22
LKR Schaumburg 124 0,88 0.74 - 1.05
LKR Celle 131 0,92 0.77 - 1.09
LKR Cuxhaven 181 1,03 0.88- 1.19
LKR Harburg 147 0,83 0.70 - 0.97
LKR Lichow-Dannenberg 61 1,22 0.93- 1.57
LKR Lineburg 127 1,06 0.89- 1.26
LKR Osterholz 82 1,03 0.82- 1.28
LKR Rotenburg (Wimme) 132 1,14 0.96- 1.35
LKR Soltau-Fallingbostel 100 0,92 0.75- 1.12
LKR Stade 140 1,06 0.89- 1.25
LKR Uelzen 85 0,97 0.78 - 1.20
LKR Verden 91 0,98 0.79- 1.20
Stadt Delmenhorst 53 0,98 0.73- 1.28
Stadt Emden 47 1,16 0.85- 1.55
Stadt Oldenburg 119 1,08 0.89- 1.29
Stadt Osnabriick 128 1,09 0.91- 1.29
Stadt Wilhelmshaven 62 0,85 0.65- 1.09
LKR Ammerland 80 0,95 0.75- 1.18
LKR Aurich 152 1,12 0.95- 1.31
LKR Cloppenburg 84 0,94 0.75- 1.16
LKR Emsland 184 0,97 0.84- 1.12
LKR Friesland 76 0,96 0.76 - 1.20
LKR Grafschaft-Bentheim 84 0,87 0.69- 1.08
LKR Leer 14 1,03 0.85- 1.23
LKR Oldenburg 87 1,04 0.84- 1.29
LKR Osnabruick 284 1,16 1.03- 1.30
LKR Vechta 82 1,14 091- 142
LKR Wesermarsch 72 0,98 0.76 - 1.23
LKR Wittmund 42 0,98 0.70 - 1.32
Bezirk Braunschweig 1.344 1,02 0.97- 1.08
Bezirk Hannover 1.629 0,96 0.91- 1.00
Bezirk Luneburg 1.277 1,00 0.94 - 1.05
Bezirk Weser-Ems 1.750 1,03 0.98 - 1.08
Niedersachsen 6.000 1,00 0.97 - 1.03

Mortalitat auf Kreisebene 2003-2007

std. Rate
(Europa)

21,0
21,7
21,7
21,0
22,5
20,8
27,7
26,2
25,2
26,9
25,9
19,7
23,5
24,7
21,7
20,4
26,4
22,5
19,5
20,7
23,3
19,2
26,0
24,0
24,2
25,4
19,6
24,2
21,3
22,6
23,9
26,7
24,9
25,3
19,4
21,4
24,8
21,0
21,8
22,0
20,7
22,9
23,3
26,4
25,7
21,7
21,6
23,2
21,5
22,5
234
22,6

Frauen
Sterbefalle SMR 95%-KI SMR | std. Rate
2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa)

Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen
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Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Hodenkrebs Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
Hodenkrebs Ménner Frauen
C62 I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate
2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa)
Stadt Braunschweig 62 0,88 0.67- 1.12 9,3
Stadt Salzgitter 24 0,90 0.58- 1.34 9,5
Stadt Wolfsburg 33 1,05 0.72- 148 11,0
LKR Gifhorn 41 0,89 0.64- 1.21 9,4
LKR Géttingen 80 1,09 0.86- 1.35 11,3
LKR Goslar 28 0,73 0.49 - 1.06 7.6
LKR Helmstedt 17 0,69 0.40- 1.10 7,5
LKR Northeim 30 0,83 0.56- 1.18 8,6
LKR Osterrode am Harz 17 0,88 0.51- 1.40 8,9
LKR Peine 32 0,92 0.63- 1.31 9,8
LKR Wolfenbdittel 40 1,25 0.89- 1.70 13,7
Stadt Hannover 123 0,83 0.69- 0.99 8,5
LKR Diepholz 63 1,13 0.87- 1.45 11,9
LKR Hameln-Pyrmont 40 1,03 0.74 - 1.41 11,0
LKR Hannover 157 1,02 0.87- 1.19 10,5
LKR Hildesheim 67 0,91 0.70- 1.15 9,8
LKR Holzminden 27 1,43 0.94- 2.08 14,3
LKR Nienburg (Weser) 24 0,74 0.47 - 1.10 8,1
LKR Schaumburg 19 0,46 0.28- 0.72 4,9
LKR Celle 51 1,12 0.83- 1.47 11,9
LKR Cuxhaven 67 1,34 1.04- 1.70 14,0
LKR Harburg 60 0,99 0.76 - 1.28 10,8
LKR Luchow-Dannenberg 8 0,67 0.29- 1.31 7.8
LKR Luneburg 56 1,18 0.89- 1.53 12,3
LKR Osterholz 28 0,98 0.65- 1.42 9,9
LKR Rotenburg (Wimme) 46 1,06 0.78 - 1.41 11,4
LKR Soltau-Fallingbostel 43 1,15 0.83 - 1.55 11,5
LKR Stade 61 1,18 0.90- 1.51 12,2
LKR Uelzen 24 1,01 0.65- 1.50 10,6
LKR Verden 38 1,11 0.78 - 1.52 11,7
Stadt Delmenhorst 20 1,02 0.63- 1.58 11,0
Stadt Emden 10 0,71 0.34- 1.31 7.8
Stadt Oldenburg 39 0,87 0.62- 1.18 9,2
Stadt Osnabrick 50 1,08 0.80- 1.42 10,9
Stadt Wilhelmshaven 17 0,75 0.44 - 1.21 8,0
LKR Ammerland 36 1,23 0.86- 1.70 13,1
LKR Aurich 53 1,12 0.84- 1.46 12,1
LKR Cloppenburg 45 1,07 0.78 - 1.43 11,4
LKR Emsland 82 0,97 0.77-1.21 10,2
LKR Friesland 28 1,13 0.75- 1.64 12,4
LKR Grafschaft-Bentheim 29 0,84 0.56- 1.20 8,8
LKR Leer 52 1,22 0.91- 1.60 12,9
LKR Oldenburg 42 1,29 093- 1.74 12,3
LKR Osnabriick 77 0,81 0.64 - 1.02 8,6
LKR Vechta 51 1,38 1.03- 1.82 14,4
LKR Wesermarsch 28 1,19 0.79- 1.72 12,0
LKR Wittmund 21 1,45 0.90- 2.22 15,4
Bezirk Braunschweig 404 0,93 0.84- 1.03 9,8
Bezirk Hannover 520 0,92 0.85- 1.01 9,6
Bezirk Luneburg 482 1,11 1.01- 1.21 11,7
Bezirk Weser-Ems 680 1,04 0.96- 1.12 10,9
Niedersachsen 2.086 1,00 0.96 - 1.04 10,5

EKN-Inzidenzdatenstand Oktober 2009
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Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Hodenkrebs

Hodenkrebs
C62

Stadt Braunschweig
Stadt Salzgitter

Stadt Wolfsburg

LKR Gifhorn

LKR Géttingen

LKR Goslar

LKR Helmstedt

LKR Northeim

LKR Osterrode am Harz
LKR Peine

LKR Wolfenbuttel
Stadt Hannover

LKR Diepholz

LKR Hameln-Pyrmont
LKR Hannover

LKR Hildesheim

LKR Holzminden

LKR Nienburg (Weser)
LKR Schaumburg

LKR Celle

LKR Cuxhaven

LKR Harburg

LKR Lichow-Dannenberg
LKR Lineburg

LKR Osterholz

LKR Rotenburg (Wimme)
LKR Soltau-Fallingbostel
LKR Stade

LKR Uelzen

LKR Verden

Stadt Delmenhorst
Stadt Emden

Stadt Oldenburg
Stadt Osnabriick
Stadt Wilhelmshaven
LKR Ammerland

LKR Aurich

LKR Cloppenburg

LKR Emsland

LKR Friesland

LKR Grafschaft-Bentheim
LKR Leer

LKR Oldenburg

LKR Osnabrtick

LKR Vechta

LKR Wesermarsch
LKR Wittmund

Bezirk Braunschweig
Bezirk Hannover
Bezirk Luneburg
Bezirk Weser-Ems
Niedersachsen

Sterbefalle
2003-2007

4

- - O 0O - = 0O Ul - O b - W WO - N —-~ O — 0O WOoON - WNUNN-=-2NIHIDDHdDdON-—-=-NO -~ NNWN -

O w = W N
0 O 0w O O

SMR
Vgl.Nds.

1,22
0,77
1,31
1,44
0,60
1,03
0,83
0,00
1,97
0,61
1,30
0,88
1,52
2,05
0,54
0,56
1,04
1,31
3,44
2,28
0,80
1,04
1,59
0,92
0,00
1,50
0,00
0,42
0,00
0,62
2,18
1,53
0,00
1,43
2,73
0,73
1,80
0,00
0,27
4,17
0,00
0,51
0,67
1,39
0,00
0,89
1,46
0,97
1,12
0,87
1,00
1,00

Manner
95%-KI SMR

0.33- 3.13
0.01- 4.26
0.15- 4.73
0.29- 421
0.07 - 2.17
0.12- 3.71
0.01- 4.62
0.22- 7.10
0.01- 3.42
0.15- 4.70
0.32- 191
0.41- 3.89
0.55- 5.26
0.15- 1.39
0.06 - 2.03
0.01- 5.81
0.15- 4.71
1.38- 7.09
0.74 - 533
0.09 - 2.90
0.21- 3.03
0.02 - 8.87
0.10- 3.33

0.30- 4.38

0.01- 234
0.01- 3.47
0.24- 7.87
0.02 - 8.49
0.29- 4.18
0.55- 7.99
0.01- 4.03
0.48 - 4.60
0.00 - 1.50
1.34- 9.72
0.01- 2.86
0.01- 3.72
0.51- 3.03
0.01- 4.93
0.02 - 8.10
0.59 - 1.50
0.75- 1.60
0.52- 1.38
0.68- 1.43
0.81- 1.22

Morta

std. Rate
(Europa)
0,6
0,4
0,7
0,6
0,3
0,5
0,6
0,0
1,0
0,3
0,5
0,4
0,7
1.1
0,3
0,2
0,5
0,5
1,7
1,2
0,3
0,7
0,5
0,5
0,0
0,7
0,0
0,2
0,0
0,3
11
0,7
0,0
0,7
11
0,3
0,8
0,0
0,1
1,8
0,0
0,2
0,4
0,6
0,0
0,7
0,6
0,5
0,5
0,4
0,4
0,5

litat auf Kreisebene 2003-2007
Frauen

Sterbefalle SMR 95%-KI SMR | std. Rate

2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa)

Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen
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Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Nierenkrebs Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
Nieren-, Nierenbecken- Manner Frauen

u. Harnleiterkrebs I-Félle SIR 95%-KISIR | std. Rate I-Félle SIR 95%-KISIR | std. Rate
C64-C66, C68 2003-2007  Vgl.Nds. (Europa) | | 2003-2007 | Vgl.Nds. (Europa)
Stadt Braunschweig 110 0,86 0.71- 1.04 14,6 76 0,95 0.75- 1.19 7.3
Stadt Salzgitter 44 0,71 0.52- 0.96 11,8 36 0,98 0.69- 1.36 7.8
Stadt Wolfsburg 77 1,08 0.85- 1.34 17,6 42 1,02 0.73- 1.38 7.8
LKR Gifhorn 79 0,91 0.72-1.13 15,2 52 1,12 0.83- 1.47 8,8
LKR Géttingen 150 1,17 0.99- 1.37 19,7 94 1,25 1.01- 1.53 10,1
LKR Goslar 91 0,99 0.80- 1.22 17,1 45 0,80 0.58- 1.07 6,2
LKR Helmstedt 59 1,06 0.81- 136 18,0 32 0,99 0.68- 1.40 8,7
LKR Northeim 83 0,98 0.78- 121 15,4 55 1,10 0.83- 1.43 9,9
LKR Osterrode am Harz 58 1,13 0.86- 1.46 18,9 26 0,85 0.56 - 1.25 7.1
LKR Peine 63 0,89 0.68- 1.14 14,6 35 0,85 0.59- 1.19 6,9
LKR Wolfenbiittel 72 1,03 0.81- 1.30 16,8 37 0,93 0.65- 1.28 8,4
Stadt Hannover 282 1,10 0.98- 1.24 18,7 193 1,19 1.03- 1.37 9,4
LKR Diepholz 132 1,13 0.95- 1.34 19,1 72 1,12 0.88- 1.41 8,5
LKR Hameln-Pyrmont 94 1,03 0.83- 1.26 17,3 52 0,92 0.69- 1.21 6,8
LKR Hannover 394 1,16 1.05- 1.28 19,9 192 1,00 0.86- 1.15 7,7
LKR Hildesheim 193 1,22 1.05- 1.40 20,8 107 1,13 0.92- 136 8,7
LKR Holzminden 43 0,92 0.66- 1.23 14,8 26 0,94 0.62- 1.38 7.9
LKR Nienburg (Weser) 52 0,77 0.58- 1.02 13,4 31 0,80 0.55- 1.14 6.6
LKR Schaumburg 43 0,47 0.34- 0.63 7,7 21 0,38 0.24- 0.59 2,9
LKR Celle 106 1,08 0.88- 1.31 18,0 48 0,83 0.61- 1.11 7.4
LKR Cuxhaven 130 1,09 0.91- 1.30 18,2 78 1,17 0.93- 1.46 9,4
LKR Harburg 116 0,88 0.73- 1.06 14,7 47 0,66 0.49- 0.88 5,0
LKR Luchow-Dannenberg 18 0,57 0.34- 0.90 9,5 9 0,50 0.23- 0.94 3,1
LKR Ltneburg 80 0,94 0.75- 1.17 15,9 49 0,99 0.73- 1.31 8,4
LKR Osterholz 60 0,98 0.75- 1.27 16,7 33 0,98 0.68- 1.38 8,0
LKR Rotenburg (Wimme) 75 0,90 0.71-1.13 15,4 35 0,76 0.53- 1.06 5,9
LKR Soltau-Fallingbostel 75 0,99 0.78- 1.24 16,5 41 0,95 0.68- 1.29 8,3
LKR Stade 96 0,96 0.78- 1.18 15,9 36 0,65 0.45- 0.89 5,3
LKR Uelzen 51 0,91 0.68- 1.20 15,6 40 1,20 0.86 - 1.64 10,9
LKR Verden 54 0,77 0.58- 1.01 13,3 49 1,27 0.94 - 1.67 10,3
Stadt Delmenhorst 47 1,14 0.84- 1.52 18,6 27 1,15 0.76 - 1.68 8,5
Stadt Emden 34 1,25 0.87- 175 21,2 11 0,69 0.34- 1.23 6.4
Stadt Oldenburg 78 1,05 0.83- 131 17,7 45 0,97 0.71- 130 6,5
Stadt Osnabriick 99 1,24 1.01- 152 20,4 60 1,17 0.90- 1.51 9,3
Stadt Wilhelmshaven 51 1,06 0.79- 1.39 18,9 35 1,20 0.84- 1.67 8,9
LKR Ammerland 58 0,96 0.73- 1.24 15,8 48 1,42 1.05- 1.89 11,0
LKR Aurich 89 0,90 0.73- 1.11 15,4 47 0,83 0.61- 1.10 7,0
LKR Cloppenburg 74 1,09 0.85- 1.37 18,8 43 1,12 0.81- 1.51 8,3
LKR Emsland 164 1,12 0.96- 1.31 19,0 82 1,00 0.80- 1.25 7.8
LKR Friesland 44 0,77 0.56 - 1.04 12,2 30 0,93 0.63- 1.32 7,5
LKR Grafschaft-Bentheim 56 0,82 0.62- 1.07 13,7 35 0,92 0.64- 128 7.3
LKR Leer 77 0,92 0.73- 1.15 16,0 60 1,25 0.96- 1.61 10,0
LKR Oldenburg 66 1,03 0.79- 1.31 17,3 37 1,06 0.75- 1.47 7.8
LKR Osnabriick 161 0,90 0.77 - 1.05 15,5 113 1,13 0.93- 1.36 8,8
LKR Vechta 55 0,99 0.74- 1.28 16,9 42 1,31 0.95- 1.77 9,5
LKR Wesermarsch 52 1,01 0.75- 1.32 16,7 25 0,86 0.56 - 1.27 6.2
LKR Wittmund 26 0,84 0.55- 1.23 14,5 14 0,80 0.44- 1.34 8,2
Bezirk Braunschweig 886 0,98 0.92- 1.05 16,4 530 1,00 0.92- 1.09 8,2
Bezirk Hannover 1.233 1,06 1.00- 1.12 17,9 694 1,00 0.93- 1.08 7,8
Bezirk Lineburg 861 0,95 0.88- 1.01 15,9 465 0,91 0.83- 0.99 7.4
Bezirk Weser-Ems 1.231 1,00 0.94- 1.06 16,9 754 1,06 0.99- 1.14 8,3
Niedersachsen 4211 1,00 0.97 - 1.03 16,8 2.443 1,00 0.96 - 1.04 7,9

EKN-Inzidenzdatenstand Oktober 2009



Kapitel 9 - Sonderauswertung ‘Krebsgeschehen auf Kreisebene’

131

Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Nierenkrebs

Nieren-, Nierenbecken-

u. Harnleiterkrebs
C64-C66, C68
Stadt Braunschweig
Stadt Salzgitter

Stadt Wolfsburg

LKR Gifhorn

LKR Géttingen

LKR Goslar

LKR Helmstedt

LKR Northeim

LKR Osterrode am Harz
LKR Peine

LKR Wolfenbuttel
Stadt Hannover

LKR Diepholz

LKR Hameln-Pyrmont
LKR Hannover

LKR Hildesheim

LKR Holzminden

LKR Nienburg (Weser)
LKR Schaumburg

LKR Celle

LKR Cuxhaven

LKR Harburg

LKR Lichow-Dannenberg
LKR Lineburg

LKR Osterholz

LKR Rotenburg (Wimme)
LKR Soltau-Fallingbostel
LKR Stade

LKR Uelzen

LKR Verden

Stadt Delmenhorst
Stadt Emden

Stadt Oldenburg

Stadt Osnabriick
Stadt Wilhelmshaven
LKR Ammerland

LKR Aurich

LKR Cloppenburg

LKR Emsland

LKR Friesland

LKR Grafschaft-Bentheim
LKR Leer

LKR Oldenburg

LKR Osnabrtick

LKR Vechta

LKR Wesermarsch

LKR Wittmund

Bezirk Braunschweig
Bezirk Hannover
Bezirk Luneburg
Bezirk Weser-Ems
Niedersachsen

Sterbefalle

2003-2007
65
27
34
33
75
30
33
56
24
23
27

144
51
45
194
76
18
29
36
50
60
37
"1
34
25
44
41
56
25
23
18
10
31
45
24
20
37
39
72
21
41
42
38
81
34
24
14
427
593
406
591
2.017

SMR
Vgl.Nds.
1,04
0,90
0,97
0,83
1,22
0,64
1,22
1,33
0,92
0,68
0,82
1,14
0,93
0,98
1,22
0,98
0,76
0,89
0,79
1,05
1,03
0,60
0,69
0,84
0,89
1,12
1,13
1,22
0,89
0,71
0,95
0,75
0,87
1,16
1,02
0,70
0,79
1,24
1,07
0,78
1,25
1,08
1,29
0,96
1,33
0,97
0,95
0,98
1,05
0,94
1,02
1,00

Manner

95%-KI SMR
0.80- 1.32
0.59- 1.31
0.67 - 1.36
0.57- 1.17
0.96- 1.53
0.43- 0.92
0.84- 1.71
1.01- 173
0.59- 1.37
0.43- 1.03
0.54- 1.19
0.96- 1.34
0.69- 1.22
0.72- 1.32
1.05- 1.40
0.77- 1.23
0.45- 1.21
0.60- 1.28
0.56- 1.10
0.78- 1.39
0.79- 1.33
0.42- 0.83
0.34- 1.23
0.58- 1.18
0.58 - 1.32
0.81- 1.50
0.81- 1.53
0.92- 1.58
0.58 - 1.32
0.45- 1.07
0.56 - 1.50
0.36- 1.39
0.59- 1.23
0.85- 1.55
0.65- 1.52
0.43- 1.08
0.56 - 1.09
0.88 - 1.69
0.84- 1.35
0.48- 1.19
0.90- 1.70
0.78 - 1.46
0.91- 1.77
0.76 - 1.19
0.92- 1.86
0.62- 1.44
0.52 - 1.60
0.89- 1.07
0.97- 1.14
0.85- 1.03
0.94- 1.10
0.96 - 1.04

Mortalitat auf Kreisebene 2003-2007

std. Rate
(Europa)
7,6
71
7,4
6,4
9,5
4,9
9,6
10,2
7,0
5,3
6,4
8,8
7,3
71
9,6
7,6
5,8
7,2
5,9
8,0
7,8
5,0
53
6,3
7,0
9,1
9,4
9,4
71
5,6
6,9
6,0
6,7
8,8
8,4
5,1
6,2
9,0
8,3
6,1
9,6
8,6
10,7
7,6
10,7
7,0
7,0
7,5
8,1
7,3
7,9
7.8

Sterbefalle
2003-2007
42
13
21
29
42
36
1
40
17
22
25
85
19
24
105
39
15
28
27
23
31
34
12
27
14
27
20
25
15
17
17
5
32
24
22
11
29
17
38
16
21
15
11
60
23
19
6
298
342
245
366
1.251

Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen

SMR
Vgl.Nds.
0,97
0,69
1,01
1,28
1,08
1,17
0,65
1,51
1,03
1,04
1,22
0,98
0,58
0,79
1,10
0,78
1,02
1,41
0,93
0,77
0,90
0,98
1,25
1,07
0,85
1,17
0,90
0,90
0,84
0,88
1,49
0,61
1,32
0,89
1,41
0,66
1,03
0,91
0,96
0,97
1,1
0,63
0,64
1,18
1,46
1,28
0,69
1,08
0,95
0,94
1,03
1,00

Frauen

95%-KI SMR

0.70 -
0.37 -
0.63 -
0.86 -
0.78 -
0.82 -
0.33-
1.08 -
0.60 -
0.65 -
0.79 -
0.78 -
0.35-
0.50 -
0.90 -
0.56 -
0.57 -
0.93 -
0.62 -
0.49 -
0.61 -
0.68 -
0.65 -
0.71 -
0.46 -
0.77 -
0.55 -
0.59 -
0.47 -
0.51 -
0.87 -
0.20 -
0.91 -
0.57 -
0.88 -
0.33-
0.69 -
0.53 -
0.68 -
0.56 -
0.69 -
0.35-
0.32 -
0.90 -
0.92 -
0.77 -
0.25 -
0.96 -
0.85 -
0.83 -
0.93 -
0.95 -

1.32
1.19
1.55
1.84
1.46
1.63
1.17
2.05
1.65
1.58
1.81
1.21
0.91
1.17
1.33
1.07
1.68
2.03
1.36
1.15
1.28
1.37
2.19
1.56
1.42
1.70
1.39
1.34
1.39
1.41
2.39
1.41
1.87
1.32
2.14
1.18
1.48
1.46
1.31
1.58
1.70
1.04
1.15
1.52
2.18
2.00
1.49
1.21
1.06
1.07
1.14
1.06

std. Rate
(Europa)
3,1
2,5
3,5
4,4
3,5
3,5
1,7
5,9
2,8
3,8
5,1
3,0
2,2
2,8
3,5
2,4
3,9
5,6
2,9
2,4
3,2
3,0
4,0
3,5
3,2
3,3
29
3,3
3,3
2,9
4,1
1,9
4,0
2,7
4,2
2,0
3,5
2,8
3,2
3,0
3,4
2,4
1,9
3,7
4,5
3,8
2,8
3,7
3,2
3,1
3,3
3,3
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Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Harnblasenkrebs Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
Harnblasenkrebs Ménner Frauen

ce7 I-Falle SIR 95%-KI SIR std. Rate I-Falle SIR 95%-KI SIR std. Rate

2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa)

Stadt Braunschweig 290 0,92 0.82- 1.03 36,1 106 0,98 0.80- 1.18 9,4
Stadt Salzgitter 182 1,21 1.04- 1.40 47,0 39 0,82 0.58- 1.12 8,4
Stadt Wolfsburg 204 1,16 1.01- 1.33 441 74 1,40 1.10- 1.75 14,0
LKR Gifhorn 191 0,95 0.82- 1.10 36,7 51 0,86 0.64- 1.14 7,9
LKR Géttingen 298 0,97 0.86- 1.08 37,3 96 0,97 0.79- 1.19 8,9
LKR Goslar 227 0,97 0.85- 1.1 38,5 75 0,98 0.77- 1.23 8,8
LKR Helmstedt 121 0,89 0.74 - 1.06 35,7 36 0,84 0.59- 1.17 7.9
LKR Northeim 211 1,00 0.87- 1.15 38,8 59 0,88 0.67- 1.14 7.8
LKR Osterrode am Harz 122 0,94 0.78- 1.12 36,8 40 0,97 0.69- 1.32 9,3
LKR Peine 160 0,94 0.80- 1.10 37,3 68 1,27 0.98 - 1.60 11,2
LKR Wolfenbdittel 196 1,18 1.02- 1.35 46,5 56 1,07 0.81- 1.39 9,9
Stadt Hannover 673 1,06 0.98- 1.15 411 292 1,34 1.19- 1.50 12,1
LKR Diepholz 292 1,05 0.93- 1.18 40,6 75 0,90 0.71- 113 8,5
LKR Hameln-Pyrmont 244 1,07 0.94- 1.21 42,1 87 1,14 0.91- 1.41 10,0
LKR Hannover 903 1,12 1.05- 1.20 43,2 271 1,10 0.97- 1.24 10,1
LKR Hildesheim 389 1,00 091- 1.1 39,3 139 1,11 0.93- 1.31 10,2
LKR Holzminden 100 0,85 0.69- 1.03 33,2 42 1,14 0.82- 154 8,7
LKR Nienburg (Weser) 118 0,73 0.60- 0.87 28,9 36 0,71 0.50- 0.99 6,8
LKR Schaumburg 106 0,47 0.38- 0.56 18,7 44 0,60 0.44 - 0.81 5,3
LKR Celle 275 1,15 1.02- 1.30 44,9 80 1,05 0.83- 1.31 8,7
LKR Cuxhaven 321 1,10 0.98- 1.23 431 106 1,21 0.99- 147 10,5
LKR Harburg 255 0,82 0.72- 0.93 32,5 84 0,93 0.74- 1.15 8,4
LKR Luchow-Dannenberg 38 0,48 0.34- 0.65 17,9 9 0,37 0.17 - 0.71 5,5
LKR LUneburg 201 0,99 0.86- 1.14 38,9 64 0,99 0.76 - 1.27 9,5
LKR Osterholz 137 0,96 0.81- 1.14 37,0 52 1,21 0.90- 1.59 10,9
LKR Rotenburg (Wimme) 181 0,91 0.79- 1.06 35,4 62 1,04 0.80- 1.34 10,1
LKR Soltau-Fallingbostel 218 1,19 1.04- 1.36 459 63 1,11 0.86- 1.43 9,7
LKR Stade 247 1,06 0.93- 1.20 40,7 83 1,16 092- 144 11,5
LKR Uelzen 147 1,05 0.89- 1.23 39,7 38 0,85 0.60- 1.17 8,2
LKR Verden 160 0,98 0.83- 1.15 37,9 42 0,84 0.61- 1.14 8,3
Stadt Delmenhorst 100 1,04 0.85- 1.26 40,7 33 1,11 0.77 - 1.56 10,2
Stadt Emden 82 1,23 0.98- 1.53 47,7 20 0,96 0.58- 1.48 9,2
Stadt Oldenburg 171 0,95 0.82- 1.1 36,9 42 0,68 0.49- 0.93 5,8
Stadt Osnabriick 207 1,07 0.92- 1.22 41,0 68 1,00 0.77 - 1.27 8,6
Stadt Wilhelmshaven 157 1,32 1.13- 1.55 51,0 47 1,20 0.88- 1.59 10,7
LKR Ammerland 170 1,17 1.00- 1.36 44,7 44 1,02 0.74 - 1.37 8,8
LKR Aurich 241 1,03 0.90- 1.16 39,4 56 0,77 0.58 - 1.00 7,7
LKR Cloppenburg 133 0,84 0.70 - 0.99 32,4 44 0,91 0.66 - 1.23 8,5
LKR Emsland 312 0,92 0.82- 1.03 35,5 96 0,93 0.76- 1.14 8,8
LKR Friesland 142 1,04 0.88- 1.23 40,7 43 1,02 0.74- 1.38 9,7
LKR Grafschaft-Bentheim 185 1,13 0.97- 1.30 43,4 45 0,93 0.68- 1.24 8,2
LKR Leer 226 1,15 1.01- 1.31 44,7 80 1,31 1.04- 1.63 11,3
LKR Oldenburg 154 1,03 0.88- 1.21 39,7 31 0,70 0.48 - 0.99 6,7
LKR Osnabriick 346 0,82 0.73- 0.91 31,7 99 0,76 0.62 - 0.93 7,0
LKR Vechta 111 0,86 0.71- 1.04 33,3 31 0,76 0.52- 1.08 7,0
LKR Wesermarsch 141 1,13 0.95- 1.33 43,2 34 0,90 0.62- 1.26 9,4
LKR Wittmund 61 0,82 0.63- 1.06 29,9 9 0,40 0.18 - 0.76 3,3
Bezirk Braunschweig 2.202 1,00 0.96 - 1.05 39,2 700 1,00 0.93- 1.08 9,3
Bezirk Hannover 2.825 1,00 0.96- 1.03 38,6 986 1,08 1.02- 1.15 9,9
Bezirk Luneburg 2.180 1,00 0.96- 1.04 38,7 683 1,02 0.95- 1.10 9,5
Bezirk Weser-Ems 2.939 1,00 0.97- 1.04 38,7 822 0,90 0.84 - 0.96 8,2
Niedersachsen 10.146 1,00 0.98 - 1.02 38,8 3.191 1,00 0.97 - 1.04 9,2

EKN-Inzidenzdatenstand Oktober 2009
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Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Harnblasenkrebs

Harnblasenkrebs
c67

Stadt Braunschweig
Stadt Salzgitter

Stadt Wolfsburg

LKR Gifhorn

LKR Géttingen

LKR Goslar

LKR Helmstedt

LKR Northeim

LKR Osterrode am Harz
LKR Peine

LKR Wolfenbuttel
Stadt Hannover

LKR Diepholz

LKR Hameln-Pyrmont
LKR Hannover

LKR Hildesheim

LKR Holzminden

LKR Nienburg (Weser)
LKR Schaumburg

LKR Celle

LKR Cuxhaven

LKR Harburg

LKR Lichow-Dannenberg
LKR Lineburg

LKR Osterholz

LKR Rotenburg (Wimme)
LKR Soltau-Fallingbostel
LKR Stade

LKR Uelzen

LKR Verden

Stadt Delmenhorst
Stadt Emden

Stadt Oldenburg
Stadt Osnabriick
Stadt Wilhelmshaven
LKR Ammerland

LKR Aurich

LKR Cloppenburg

LKR Emsland

LKR Friesland

LKR Grafschaft-Bentheim
LKR Leer

LKR Oldenburg

LKR Osnabrtick

LKR Vechta

LKR Wesermarsch
LKR Wittmund

Bezirk Braunschweig
Bezirk Hannover
Bezirk Luneburg
Bezirk Weser-Ems
Niedersachsen

Sterbefalle
2003-2007

68
28
38
23
60
46
33
39
31
23
35
94
40
40
131
82
21
24
40
53
38
52
19
43
27
45
36
45
41
31
19
18
31
47
34
22
49
23
54
26
44
43
33
81
18
20
19
424
472
430
581
1.907

SMR
Vgl.Nds.

1,11
0,99
1,15
0,64
1,04
0,98
1,28
0,96
1,21
073
1,13
075
078
0,88
0,90
1,10
0,91
078
0,90
1,17
0,68
0,92
1,21
1,13
1,06
1,22
1,05
1,07
1,49
1,04
1,10
1,40
0,88
1,26
1,48
0,82
1,13
0,80
0,89
1,03
1,44
1,21
1,23
1,03
078
085
1,39
1,02
0,87
1,05
1,07
1,00

Manner

95%-KI SMR

0.87- 1
0.66- 1
0.81-1

A1
43
.58

0.41- 0.96

0.79- 1
0.72- 1
0.88- 1
0.68 - 1
0.82- 1
0.46- 1
0.79- 1

34
31
.80
31
71
.10
.57

0.61- 0.92

0.56- 1
0.63- 1
0.75- 1
0.88- 1
0.57- 1
0.50- 1
0.64- 1
0.88- 1

.06
.20
.06
.37
40
.16
.23
.53

0.48 - 0.93

0.68- 1
0.73- 1
0.82- 1
0.70- 1
0.89- 1
0.73- 1
0.78- 1

.20
.88
.52
.55
.63
A5
43

1.07 - 2.02

0.71-1
0.66 - 1

48
72

0.83- 2.22

0.60- 1
0.93-1

.25
.68

1.02- 2.06

0.51-1
0.84- 1
0.51-1
0.67 -1
0.68 - 1
1.04-1
0.88- 1
0.85- 1
0.82-1
0.46- 1
052-1

24
.50
21
.16
.51
.93
.63
.73
.29
24
.32

0.84- 2.17

0.92- 1

12

0.80- 0.96

0.96 - 1
0.99- 1

.16
.16

0.96 - 1.05

Mortalitat auf Kreisebene 2003-2007

std. Rate
(Europa)
8,5
7,9
8,1
4,3
7,7
6,7
9,8
71
9,2
5,6
8,5
5,4
5,4
7,0
6,6
8,2
6,7
5,6
6,5
8,5
4,9
7,0
8,6
7,7
8,6
9,2
7,4
7,5
10,9
7,7
7,5
9,5
6,3
8,8
10,5
5,8
8,2
6,0
6,6
7,7
11,0
8,9
9,5
7,5
5,7
6,5
9,0
7,5
6,4
7,7
7,8
7.3

Sterbefalle
2003-2007
32
13
26
1N
39
28
16
11
21
18
20
62
24
44
64
44
13
18
21
23
30
25
8
18
12
13
18
27
10
9
5
6
16
31
19
6
22
12
31
12
23
25
10
31
18
6
3
235
290
193
276
994

Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen

SMR
Vgl.Nds.
0,89
0,89
1,66
0,63
1,26
1.1
1,19
0,51
1,56
1,07
1,23
0,85
0,93
1,74
0,87
1,09
1,08
1,14
0,89
0,94
1,10
0,94
1,04
0,89
0,94
0,71
1,01
1,25
0,69
0,59
0,58
0,92
0,80
1,41
1,48
0,47
1,02
0,86
1,03
0,92
1,59
1,38
0,76
0,77
1,46
0,52
0,44
1,06
1,00
0,94
0,99
1,00

Frauen

95%-KI SMR

0.61 -
0.47 -
1.08 -
0.31-
0.89 -
0.74 -
0.68 -
0.26 -
0.97 -
0.63 -
0.75 -
0.66 -
0.60 -
1.26 -
0.67 -
0.79 -
0.57 -
0.67 -
0.55 -
0.60 -
0.74 -
0.61 -
0.45 -
0.53 -
0.48 -
0.38 -
0.60 -
0.83 -
0.33-
0.27 -
0.19 -
0.34 -
0.46 -
0.95 -
0.89 -
0.17 -
0.64 -
0.44 -
0.70 -
0.48 -
1.01 -
0.89 -
0.36 -
0.52 -
0.86 -
0.19 -
0.09 -
0.93 -
0.89 -
0.81 -
0.88 -
0.94 -

1.26
1.53
2.43
1.13
1.72
1.60
1.94
0.92
2.39
1.68
1.90
1.10
1.39
2.34
1
1.47
1.85
1.80
1.36
1.42
1.58
1.39
2.06
1.41
1.64
1.22
1.60
1.82
1.26
1.13
1.36
2.00
1.30
1.99
2.32
1.02
1.54
1.50
1.47
1.61
2.38
2.04
1.39
1.09
2.31
1.13
1.29
1.21
1.13
1.08
1.12
1.06

std. Rate
(Europa)
2,1
1,8
4,1
1,7
2,6
2,4
3,1
1,2
4,1
2,3
2,4
2,0
2,1
4,1
1,8
2,2
2,3
2,7
2,1
2,1
2,4
2,3
1,8
2,4
1,8
1,4
2,5
2,7
1,8
1,2
1,2
1,4
1,6
29
4,0
0,8
2,1
2,2
2,3
2,1
3,1
3,6
1,5
2,1
3,0
1,5
0,9
2,4
2,2
2,1
2,2
2,2



134 Kapitel 9 - Sonderauswertung ‘Krebsgeschehen auf Kreisebene’

Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Schilddriisenkrebs Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
Schilddriisenkrebs Ménner Frauen
C73 I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate
2003-2007 ' Vgl.Nds. (Europa) 2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa)
Stadt Braunschweig 27 1,68 1.11- 2.45 3,7 54 1,29 0.97- 1.68 7,3
Stadt Salzgitter 9 1,24 0.57- 2.36 3,0 16 0,85 0.49- 139 6,0
Stadt Wolfsburg 18 2,17 1.29- 3.44 5,4 61 2,90 2.22- 372 17,5
LKR Gifhorn 15 1,35 0.75- 2.22 3,1 35 1,26 0.88- 1.75 71
LKR Géttingen 10 0,60 0.29- 1.1 1,3 37 0,85 0.60- 1.17 4,8
LKR Goslar 12 1,14 0.59 - 2.00 2,6 26 0,96 0.63- 1.41 4,7
LKR Helmstedt 10 1,51 0.72- 2.78 3,4 21 1,25 0.77 - 1.91 8,2
LKR Northeim 9 0,91 0.42- 173 1,7 20 0,79 0.48- 1.22 4,8
LKR Osterrode am Harz 9 1,57 0.72- 2.98 3,7 22 1,50 0.94- 228 8,7
LKR Peine 20 2,29 1.40- 3.54 53 31 1,38 0.94- 1.96 7,5
LKR Wolfenbdittel 4 0,47 0.13- 1.21 1,2 35 1,62 1.13- 2.25 9,2
Stadt Hannover 36 1,10 0.77- 1.53 2,6 107 1,21 0.99- 146 71
LKR Diepholz 13 0,91 0.48 - 1.56 2,0 26 0,73 0.48 - 1.07 4,4
LKR Hameln-Pyrmont 12 1,13 0.58- 1.97 2,6 24 0,86 0.55- 1.27 5.8
LKR Hannover 32 0,79 0.54- 1.1 1,8 123 1,16 0.97 - 1.39 6,8
LKR Hildesheim 23 1,21 0.77- 1.81 3,0 56 1,12 0.85- 1.46 6,5
LKR Holzminden 5 0,94 0.30- 2.20 2,1 6 0,45 0.16 - 0.97 2,3
LKR Nienburg (Weser) 9 1,10 0.50- 2.09 2,5 14 0,68 0.37- 1.14 4,2
LKR Schaumburg 13 1,19 0.63- 2.03 2,6 14 0,49 0.27 - 0.83 2,6
LKR Celle 18 1,53 0.90- 2.41 3,2 58 1,90 144 - 2.46 10,6
LKR Cuxhaven 10 0,72 0.34- 1.32 1,6 25 0,71 0.46 - 1.05 4,0
LKR Harburg 8 0,50 0.21- 0.98 1,2 27 0,65 0.43- 0.95 4,2
LKR Luchow-Dannenberg 2 0,56 0.06 - 2.04 1,5 5 0,56 0.18 - 1.31 3,1
LKR LUneburg 5 0,46 0.15- 1.07 1,1 25 0,87 0.56- 1.29 4,4
LKR Osterholz 9 1,20 0.55- 2.28 2,8 19 0,99 0.60- 1.55 5,9
LKR Rotenburg (Wimme) 16 1,53 0.87- 2.48 3,7 23 0,88 0.56 - 1.32 4,7
LKR Soltau-Fallingbostel 11 1,19 0.59- 2.13 2,7 15 0,65 0.36- 1.06 3,7
LKR Stade 5 0,40 0.13- 0.92 0,8 20 0,62 0.38- 0.96 3,4
LKR Uelzen 5 0,78 0.25- 1.81 1,8 11 0,66 0.33- 1.18 3,6
LKR Verden 8 0,92 0.39- 1.81 2,1 20 0,90 0.55- 1.39 4,9
Stadt Delmenhorst 4 0,80 0.21- 2.04 2,2 10 0,78 0.37- 1.43 4,2
Stadt Emden 2 0,60 0.07- 2.16 1,3 4 0,47 0.13- 1.21 2,7
Stadt Oldenburg 5 0,51 0.16- 1.19 11 25 0,93 0.60- 1.37 5,2
Stadt Osnabriick 9 0,89 0.41- 1.69 2,1 26 0,93 0.61- 1.36 5,4
Stadt Wilhelmshaven 11 1,90 0.95- 3.40 4,2 16 1,11 0.63- 1.81 6,4
LKR Ammerland 5 0,67 0.22- 157 1,5 16 0,83 0.48- 1.36 5,0
LKR Aurich 6 0,50 0.18- 1.09 11 26 0,83 0.54 - 1.21 4,8
LKR Cloppenburg 9 1,00 0.46 - 1.90 2,1 21 0,92 0.57- 1.41 5,2
LKR Emsland 21 1,11 0.69- 1.70 2,4 48 1,01 0.74- 1.34 5,8
LKR Friesland 4 0,59 0.16 - 1.52 1,2 14 0,81 0.44- 1.36 4,2
LKR Grafschaft-Bentheim 8 0,96 0.41- 1.90 2,4 19 0,90 0.54 - 1.40 5,0
LKR Leer 9 0,87 0.40- 1.65 2,0 17 0,64 0.37- 1.02 3,1
LKR Oldenburg 9 1,1 0.51- 211 3,0 20 0,98 0.60 - 1.51 5,5
LKR Osnabriick 19 0,85 0.51- 1.32 1,9 49 0,86 0.64- 1.14 4,8
LKR Vechta 6 0,79 0.29- 1.71 1,8 18 0,91 0.54 - 144 5,2
LKR Wesermarsch 4 0,65 0.17- 1.65 1,2 20 1,29 0.79- 1.99 5,9
LKR Wittmund 3 0,80 0.16- 2.35 1,8 10 1,04 0.50- 1.92 5,7
Bezirk Braunschweig 143 1,31 1.10- 1.54 3,0 358 1,27 1.15- 1.41 7,5
Bezirk Hannover 143 1,01 0.85- 1.19 2,3 370 1,00 0.90- 1.11 5,9
Bezirk Luneburg 97 0,87 0.71- 1.06 2,0 248 0,87 0.77 - 0.99 4,9
Bezirk Weser-Ems 134 0,87 0.73- 1.03 2,0 359 0,90 0.81- 1.00 5,0
Niedersachsen 517 1,00 0.92 - 1.09 2,3 1.335 1,00 0.95 - 1.06 57
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Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Schilddriisenkrebs

Schilddrisenkrebs
C73

Stadt Braunschweig
Stadt Salzgitter

Stadt Wolfsburg

LKR Gifhorn

LKR Géttingen

LKR Goslar

LKR Helmstedt

LKR Northeim

LKR Osterrode am Harz
LKR Peine

LKR Wolfenbuttel
Stadt Hannover

LKR Diepholz

LKR Hameln-Pyrmont
LKR Hannover

LKR Hildesheim

LKR Holzminden

LKR Nienburg (Weser)
LKR Schaumburg

LKR Celle

LKR Cuxhaven

LKR Harburg

LKR Lichow-Dannenberg
LKR Lineburg

LKR Osterholz

LKR Rotenburg (Wimme)
LKR Soltau-Fallingbostel
LKR Stade

LKR Uelzen

LKR Verden

Stadt Delmenhorst
Stadt Emden

Stadt Oldenburg
Stadt Osnabriick
Stadt Wilhelmshaven
LKR Ammerland

LKR Aurich

LKR Cloppenburg

LKR Emsland

LKR Friesland

LKR Grafschaft-Bentheim
LKR Leer

LKR Oldenburg

LKR Osnabrtick

LKR Vechta

LKR Wesermarsch
LKR Wittmund

Bezirk Braunschweig
Bezirk Hannover
Bezirk Luneburg
Bezirk Weser-Ems
Niedersachsen

Sterbefalle
2003-2007

4

O W - 0 = W Ww b wWNUUL W= - = = 00 — 00O ,~ =0 - WUuINW=OUL 0 b u N - DBNDI- DO = —= =

w N W N
0 w w w

117

SMR
Vgl.Nds.

1,10
0,58
0,50
0,43
0,00
1,48
0,64
1,65
1,35
2,05
0,52
0,94
1,56
1,50
0,87
1,12
0,00
0,53
1,13
0,73
1,48
0,84
1,09
0,00
0,61
1,74
0,00
2,22
0,62
0,00
0,00
1,30
0,47
0,45
0,72
1,79
1,86
1,09
0,77
2,56
1,60
1,34
0,58
1,23
0,67
2,09
0,00
0,91
1,01
0,91
1,13
1,00

Manner
95%-KI SMR

0.30- 2.81
0.01- 3.25
0.01- 2.80
0.01- 2.40
0.40- 3.79
0.01- 3.58
0.44 - 4.23
0.15- 4.88
0.55- 5.26
0.01- 2.90
0.38- 1.94
0.50 - 3.64
0.40- 3.85
0.38- 1.72
0.36 - 2.60
0.01- 2.97
0.23- 3.32
0.08 - 2.64
0.48 - 3.46
0.17 - 2.45
0.01- 6.06
0.01- 3.41
0.47 - 4.46
0.81- 4.84
0.01- 3.44

0.02- 7.23
0.01- 2.61
0.01- 2.49
0.01- 4.03
0.36- 5.23
0.60 - 4.33
0.12- 3.95
0.15- 2.25
0.69 - 6.56
0.32- 4.67
0.27 - 3.90
0.01- 3.23
0.45- 2.67
0.01- 3.74
0.42- 6.10
0.58 - 1.37
0.69- 1.41
0.58 - 1.37
0.80- 1.54
0.83 - 1.20

Mortalitat auf Kreisebene 2003-2007

std. Rate
(Europa)
0,6
0,4
0,2
0,3
0,0
0,6
0,3
0,6
0,4
1,3
0,2
0,4
0,8
0,6
0,4
0,6
0,0
0,2
0,5
0,4
0,6
0,4
0,6
0,0
0,3
0,8
0,0
11
0,2
0,0
0,0
0,5
0,2
0,3
0,3
0,9
1,0
0,4
0,4
1,0
0,8
0,7
0,3
0,5
0,2
1,0
0,0
0,4
0,5
0,4
0,5
0,5

Sterbefalle
2003-2007
4
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Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen

SMR
Vgl.Nds.
0,65
0,00
0,35
1,91
1,09
1,15
0,00
0,53
0,86
1,69
1,40
0,88
0,66
0,46
0,92
0,86
0,48
0,72
0,98
1,42
0,42
0,00
4,48
1,97
1,32
0,93
0,00
1,57
1,19
1,87
1,29
0,86
1,16
0,00
0,91
0,44
1,03
1,56
1,47
2,20
0,77
1,53
1,69
1,13
1,80
1,45
0,83
0,90
0,81
1,13
1,17
1,00

Frauen

95%-KI SMR

0.17 -
0.00 -
0.70 -
0.40 -
0.37 -
0.06 -
0.10 -
0.54 -
0.38 -
0.44 -
0.13-
0.05 -
0.47 -
0.31-
0.01 -
0.08 -
0.26 -
0.52 -
0.05 -
164-
0.79 -
0.27 -
0.19 -
0.57 -
0.24 -
0.60 -
0.14 -
0.01 -
0.31-
0.10 -
0.01 -
0.28 -
0.42 -
0.63 -
0.71 -
0.09 -
0.49 -
0.46 -
0.48 -
0.49 -
0.29 -
0.01 -
0.63 -
0.58 -
0.81-
0.89 -
0.86 -

1.66

1.97
4.16
2.38
2.68

1.92
3.09
3.94
3.58
1.58
1.94
1.66
1.61
1.86
2.66
2.58
2.51
3.09
1.51

9.75
4.06
3.87
2.71

3.41
3.49
4.36
4.66
4.80
2.97

3.29
2.43
2.63
4.00
2.89
5.13
2.77
3.57
433
2.22
4.62
4.25
4.61
1.25
1.10
1.53
1.52
1.16

std. Rate
(Europa)
0,4
0,0
0,1
0,6
0,7
0,5
0,0
0,2
0,3
0,5
0,7
04
0,3
0,2
0,4
0,5
0,1
0,4
0,5
0,6
0,1
0,0
1,7
0,7
0,6
0,3
0,0
0,6
0,6
0,8
0,9
0,3
0,4
0,0
0,3
0,2
0,4
0,6
0,6
0,7
0,4
0,5
0,9
0,6
0,9
0,4
0,3
0,4
0,4
0,4
0,5
0,4
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Sonderauswertung - Erfasste Krebsinzidenz in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Diagnosejahren 2003-2007

Leukamien + Lymphome insges. Inzidenz auf Kreisebene 2003-2007
lymphat. und blutbild. Ménner Frauen

Gewebe insges. I-Falle SIR 95%-KI SIR | std. Rate I-Fille SIR 95%-KISIR | std. Rate
C81-96 2003-2007 | Vgl.Nds. (Europa) | | 2003-2007 = Vgl.Nds. (Europa)
Stadt Braunschweig 236 1,02 0.89- 1.15 31,9 202 0,99 0.86- 1.14 20,4
Stadt Salzgitter 79 0,72 0.57 - 0.90 22,3 84 0,92 0.73- 1.13 19,4
Stadt Wolfsburg 156 1,23 1.04 - 1.44 39,2 132 1,29 1.08 - 1.53 26,6
LKR Gifhorn 176 1,13 0.97 - 1.30 35,2 144 1,20 1.01- 1.42 26,5
LKR Géttingen 259 1,11 0.98- 1.25 34,0 203 1,05 0.91- 1.20 21,3
LKR Goslar 155 0,95 0.81- 1.1 29,5 133 0,94 0.79- 1.12 19,1
LKR Helmstedt 125 1,26 1.05- 1.50 39,4 112 1,38 1.13- 1.66 28,2
LKR Northeim 178 1,18 1.01- 1.36 36,2 128 1,02 0.85- 1.21 23,9
LKR Osterrode am Harz 103 1,13 0.93- 138 35,0 71 0,93 0.73-1.18 19,1
LKR Peine 139 1,09 0.92- 1.29 35,1 128 1,23 1.03 - 1.46 25,8
LKR Wolfenbttel 125 1,01 0.84- 1.20 30,3 101 1,00 0.81- 1.21 20,0
Stadt Hannover 564 1,21 1.11- 1.31 37,8 485 1,17 1.07 - 1.28 24,2
LKR Diepholz 208 1,00 0.87- 1.14 31,2 170 1,04 0.89- 1.21 21,7
LKR Hameln-Pyrmont 170 1,04 0.89- 1.21 33,0 145 1,02 0.86- 1.20 23,2
LKR Hannover 678 1,13 1.05- 1.22 35,7 574 1,18 1.09- 1.29 24,7
LKR Hildesheim 325 1,14 1.02- 1.28 36,3 304 1,27 1.13- 1.42 26,1
LKR Holzminden 71 0,85 0.66 - 1.07 26,2 58 0,84 0.64- 1.09 17,5
LKR Nienburg (Weser) 86 0,71 0.57- 0.88 23,0 78 0,80 0.63- 1.00 18,4
LKR Schaumburg 95 0,58 0.47 - 0.71 18,3 76 0,55 0.43 - 0.69 10,9
LKR Celle 193 1,10 0.95- 1.26 34,8 158 1,08 0.92- 126 24,1
LKR Cuxhaven 153 0,72 0.61- 0.85 22,8 142 0,85 0.71- 1.00 17,4
LKR Harburg 233 1,00 0.87- 1.13 31,5 196 1,09 0.94- 1.25 23,1
LKR Luchow-Dannenberg 40 0,71 0.51- 0.97 241 33 0,73 0.50- 1.02 18,6
LKR Ltneburg 147 0,95 0.80- 1.12 30,3 99 0,78 0.63- 0.95 18,6
LKR Osterholz 87 0,81 0.64- 0.99 25,6 77 0,90 0.71- 1.13 18,3
LKR Rotenburg (Wiimme) 172 1,14 0.98- 1.32 35,1 110 0,93 0.77- 113 21,2
LKR Soltau-Fallingbostel 152 1,12 0.94- 1.31 34,1 119 1,09 0.90- 1.30 23,0
LKR Stade 165 0,92 0.79 - 1.07 28,9 118 0,83 0.69 - 0.99 18,7
LKR Uelzen 86 0,86 0.69 - 1.07 26,9 72 0,86 0.67 - 1.08 17,7
LKR Verden 137 1,10 0.92- 1.30 34,2 90 0,91 0.73- 1.12 20,1
Stadt Delmenhorst 57 0,78 0.59- 1.01 24,8 60 1,02 0.78 - 1.31 21,4
Stadt Emden 60 1,22 0.93- 1.57 36,4 40 0,99 0.71- 134 20,8
Stadt Oldenburg 158 1,16 0.99- 1.36 35,5 152 1,27 1.08 - 1.49 26,0
Stadt Osnabriick 90 0,62 0.50- 0.76 19,1 108 0,82 0.68- 1.00 16,7
Stadt Wilhelmshaven 51 0,59 0.44 - 0.78 19,7 37 0,51 0.36- 0.70 10,6
LKR Ammerland 132 1,21 1.01- 1.44 36,9 103 1,20 0.98- 1.46 25,4
LKR Aurich 156 0,88 0.75- 1.03 28,7 139 0,96 0.81- 1.14 21,8
LKR Cloppenburg 151 1,20 1.01- 1.40 37,9 96 0,96 0.78- 1.18 21,8
LKR Emsland 289 1,08 0.96 - 1.22 34,1 174 0,83 0.71- 0.96 18,2
LKR Friesland 66 0,65 0.51- 0.83 19,8 48 0,59 0.43- 0.78 12,8
LKR Grafschaft-Bentheim 119 0,97 0.80- 1.16 29,8 102 1,05 0.86- 1.28 21,7
LKR Leer 169 1,13 0.96- 1.31 34,7 121 0,99 0.82-1.19 21,7
LKR Oldenburg 123 1,07 0.89- 1.28 33,4 106 1,19 0.98- 1.44 25,9
LKR Osnabriick 215 0,66 0.58 - 0.76 20,5 197 0,77 0.66 - 0.88 16,5
LKR Vechta 104 1,00 0.82 - 1.21 30,3 79 0,94 0.75- 1.18 19,6
LKR Wesermarsch 79 0,86 0.68- 1.07 26,7 69 0,94 0.73- 1.19 20,0
LKR Wittmund 55 0,99 0.75- 1.29 33,6 32 0,72 0.49 - 1.02 13,0
Bezirk Braunschweig 1.731 1,07 1.02- 1.12 33,3 1.438 1,07 1.02- 1.13 22,6
Bezirk Hannover 2.197 1,05 1.01- 1.10 33,1 1.890 1,08 1.03- 1.13 22,7
Bezirk Lineburg 1.565 0,96 0.91- 1.01 30,2 1.214 0,93 0.88- 0.98 20,3
Bezirk Weser-Ems 2.074 0,93 0.89- 0.97 29,0 1.663 0,92 0.88- 0.96 19,6
Niedersachsen 7.567 1,00 0.98 - 1.02 31,3 6.205 1,00 0.98 - 1.03 21,3

EKN-Inzidenzdatenstand Oktober 2009
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Sonderauswertung - Krebsmortalitdt in den kreisfreien Stadten und Landkreisen
in den Sterbejahren 2003-2007

Leukdmien + Lymphome insges.

lymphat. und blutbild.

Gewebe insges.
C81-96

Stadt Braunschweig
Stadt Salzgitter

Stadt Wolfsburg

LKR Gifhorn

LKR Géttingen

LKR Goslar

LKR Helmstedt

LKR Northeim

LKR Osterrode am Harz
LKR Peine

LKR Wolfenbuttel
Stadt Hannover

LKR Diepholz

LKR Hameln-Pyrmont
LKR Hannover

LKR Hildesheim

LKR Holzminden

LKR Nienburg (Weser)
LKR Schaumburg

LKR Celle

LKR Cuxhaven

LKR Harburg

LKR Lichow-Dannenberg
LKR Lineburg

LKR Osterholz

LKR Rotenburg (Wimme)
LKR Soltau-Fallingbostel
LKR Stade

LKR Uelzen

LKR Verden

Stadt Delmenhorst
Stadt Emden

Stadt Oldenburg
Stadt Osnabriick
Stadt Wilhelmshaven
LKR Ammerland

LKR Aurich

LKR Cloppenburg

LKR Emsland

LKR Friesland

LKR Grafschaft-Bentheim
LKR Leer

LKR Oldenburg

LKR Osnabrtick

LKR Vechta

LKR Wesermarsch
LKR Wittmund

Bezirk Braunschweig
Bezirk Hannover
Bezirk Luneburg
Bezirk Weser-Ems
Niedersachsen

Sterbefalle
2003-2007

130
56
89
99

145

100
76
89
51
60
82

263

120

105

342

182
58
71
93

124

105

137
40
78
50

100
91

107
66
64
27
39
80
88
41
76

118
76

174
46
81
86
62

193
63
63
38

977

1.234
962
1.351
4.524

SMR
Vgl.Nds.

0,92
0,84
1,14
1,11
1,05
0,96
1,26
0,95
0,88
0,80
1,11
0,92
0,97
1,02
0,96
1,05
1,10
0,98
0,91
1,17
0,81
1,00
1,12
0,86
0,80
1,13
1,12
1,04
1,05
0,89
0,64
1,31
0,99
1,01
0,77
1,18
1,13
1,07
1,15
0,76
1,11
0,99
0,94
1,02
1,09
1,14
1,16
1,00
0,97
0,99
1,03
1,00

Manner

95%-KI SMR
0.77 - 1.09
0.63- 1.09
0.91- 1.40
0.90- 1.35
0.89- 1.24
0.78- 1.16
0.99- 1.57
0.76 - 1.17
0.65- 1.16
0.61- 1.02
0.88- 1.38
0.81- 1.04
0.81- 1.16
0.84- 1.24
0.86- 1.07
0.90- 1.21
0.84- 1.42
0.76 - 1.23
0.74- 1.12
0.97- 1.39
0.66 - 0.98
0.84- 1.18
0.80- 1.53
0.68 - 1.07
0.59 - 1.05
0.92- 1.38
0.90- 1.37
0.85- 1.25
0.81- 1.34
0.68- 1.13
0.42- 0.93
0.93- 1.79
0.78- 1.23
0.81- 1.24
0.55- 1.05
0.93- 1.48
0.94- 1.35
0.84- 1.34
0.99- 1.33
0.56 - 1.02
0.88- 1.37
0.79- 1.22
0.72- 1.20
0.88- 1.17
0.84- 1.40
0.87 - 1.45
0.82- 1.59
0.94 - 1.06
0.92- 1.03
0.93- 1.06
0.98 - 1.09
0.97 - 1.03

Mortalitat auf Kreisebene 2003-2007

std. Rate
(Europa)
16,2
14,6
20,1
19,9
18,2
17,2
22,0
17,2
14,9
14,4
19,5
16,2
16,9
18,4
17,1
18,0
19,9
18,2
15,9
20,6
14,1
17,5
18,8
14,2
13,8
19,9
19,8
17,4
18,5
15,1
11,6
21,4
17,3
17,9
13,2
21,1
20,0
19,2
19,8
13,5
19,0
16,7
16,5
18,0
18,4
19,9
20,2
17,6
17,1
17,0
18,1
17,5

Sterbefalle
2003-2007
147
82
61
69
118
95
73
92
60
78
55
292
123
98
309
156
64
55
99
86
128
122
39
84
46
74
76
90
82
76
32
26
83
102
50
49
94
73
137
57
67
96
49
199
61
45
29
930
1.196
903
1.249
4.278

Quelle: Todesursachenstatistik LSKN, eigene Berechnungen

SMR
Vgl.Nds.
0,99
1,28
0,87
0,89
0,89
0,90
1,26
1,01
1,06
1,08
0,79
0,97
1.1
0,93
0,95
0,92
1,26
0,81
1,00
0,84
1,09
1,04
1,19
0,97
0,82
0,93
1,00
0,96
1,35
1,16
0,83
0,92
1,00
1,10
0,94
0,87
0,98
1,15
1,01
1,02
1,04
1,19
0,84
1,14
1,12
0,89
0,97
0,98
0,97
1,02
1,03
1,00

Frauen
95%-KI SMR
0.84- 1.16
1.02- 1.59
0.67- 1.12
0.69- 1.13
0.73- 1.06
0.73- 1.1
0.99- 1.59
0.81- 1.24
0.81- 1.37
0.85- 1.35
0.59- 1.03
0.87 - 1.09
0.92- 1.32
0.76- 1.14
0.85- 1.07
0.78 - 1.07
0.97 - 1.61
0.61- 1.05
0.81- 1.22
0.67 - 1.03
0.91- 1.30
0.86- 1.24
0.85- 1.63
0.77- 1.20
0.60- 1.09
0.73- 1.17
0.79- 1.25
0.77 - 1.17
1.07 - 1.67
0.91- 1.45
0.57- 1.17
0.60- 1.35
0.79- 1.24
0.89- 1.33
0.70- 1.24
0.64- 1.15
0.79- 1.20
0.90- 1.44
0.85- 1.19
0.77 - 1.32
0.81- 1.32
0.96- 1.45
0.62- 1.11
0.99- 1.31
0.86- 1.44
0.65- 1.19
0.65- 1.40
0.92- 1.05
0.92- 1.03
0.95- 1.08
0.97 - 1.09
0.97 - 1.03

std. Rate
(Europa)
11,3
13,9
10,1
9,9
9,5
9,8
15,2
11,3
12,2
11,4
8,9
10,3
12,7
10,6
10,6
9,2
13,3
9,4
11,8
8,3
12,9
11,9
14,5
12,0
8,6
9,7
10,0
10,5
14,4
12,2
9,2
10,7
11,3
12,1
10,2
9,8
11,4
13,0
11,6
10,5
11,4
13,0
10,1
13,0
11,6
9,9
10,1
11,0
10,7
11,2
11,5
111
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Bevolkerungsdaten

Altersklasse
(Jahre)

0-4
5-9
10-14
15-19
20-24
25-29
30-34
35-39
40-44
45-49
50-54
55-59
60-64
65-69
70-74
75-79
80-84
85+
ges

*Jahresmittelbevolkerung (siehe Kapitel 5)

Manner
182.102
216.598
228.664
240.969
222.879
221.898
232.192
324.685
351.972
309.179
265.905
243.173
213.615
257.020
170.376
123.171
69.827
42.149

Tabelle 4: Bevolkerung in Niedersachsen nach Alter
(2006, 2007, 2003-2007)

2006
Frauen
173.781
205.290
217.423
227.089
216.329
217.452
229.249
315.704
336.317
300.057
262.481
240.087
216.841
272.423
200.772
174.060
147.203
119.389

Gesamt
355.883
421.888
446.087
468.058
439.207
439.350
461.441
640.389
688.289
609.235
528.386
483.260
430.455
529.443
371.148
297.231
217.030
161.538

Manner
177.373
210.344
226.673
241.698
223.776
222.419
222.536
306.689
354.385
318.626
270.570
251.051
205.057
255.962
183.136
123.921
73.105
45.849

2007
Frauen
168.686
199.538
215.390
228.360
215.557
218.493
219.951
300.064
338.783
309.283
267.044
248.286
208.712
270.579
212.442
171.210
145.231
126.415

Bevoélkerung in Niedersachsen*

Gesamt
346.058
409.882
442.063
470.058
439.332
440.912
442 .487
606.752
693.167
627.908
537.614
499.337
413.769
526.541
395.577
295.131
218.336
172.264

2003-2007 (gemittelt)

Manner
188.655
218.204
232.831
235.978
224.385
221.240
250.345
334.838
344.830
299.390
265.021
230.775
234.685
245.428
163.520
118.320
67.163
39.709

Frauen
179.634
207.133
220.931
222.617
218.128
216.082
246.032
322.736
330.388
290.697
260.533
228.296
238.026
261.183
195.897
175.723
145.113
114.944

Gesamt
368.288
425.337
453.761
458.595
442.513
437.322
496.377
657.574
675.218
590.087
525.553
459.070
472.711
506.611
359.417
294.043
212.275
154.653

3.916.372 4.071.944 7.988.316 3.913.165 4.064.020 7.977.185 3.915.316 4.074.090 7.989.406
Quelle: LSKN
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Tabelle 5: Bevolkerung in Niedersachsen in den Landkreisen und kreisfreien Stadten

Kreisfreie Stadte
und Landkreise

Stadt Braunschweig
Stadt Salzgitter
Stadt Wolfsburg

LKR Gifhorn

LKR Géttingen

LKR Goslar

LKR Helmstedt

LKR Northeim

LKR Osterode am Harz
LKR Peine

LKR Wolfenbuttel
Stadt Hannover

LKR Diepholz

LRK Hameln-Pyrmont
LKR Hannover

LKR Hildesheim

LKR Holzminden
LKR Nienburg

LKR Schaumburg
LKR Celle

LKR Cuxhaven

LKR Harburg

LKR Ltchow-Dannenberg
LKR Luneburg

LKR Osterholz

LKR Rotenburg

LKR Soltau-Fallingbostel
LKR Stade

LKR Uelzen

LKR Verden

Stadt Delmenhorst
Stadt Emden

Stadt Oldenburg
Stadt Osnabrtck
Stadt Wilhelmshaven
LKR Ammerland

LKR Aurich

LKR Cloppenburg
LKR Emsland

LKR Friesland

LKR Grafschaft Bentheim
LKR Leer

LKR Oldenburg

LKR Osnabrtick

LKR Vechta

LKR Wesermarsch
LKR Wittmund
Bezirk Braunschweig
Bezirk Hannover
Bezirk Luneburg
Bezirk Weser-Ems
Niedersachsen

Manner
120.320
52.255
59.188
87.371
127.556
73.283
47.817
71.355
39.500
65.990
61.497
247.477
106.935
76.323
298.326
140.328
37.801
62.311
80.387
88.903
100.434
118.680
24.996
85.594
55.469
82.358
70.876
97.709
46.831
65.870
37.146
25.563
76.314
77.837
41.634
57.087
92.731
78.441
156.291

49.451
66.705
81.289
62.368
178.951
66.242
46.275
28.319
806.131
1.049.885
837.717
1.222.639

3.916.372

2006
Frauen
125.050
54.941
61.658
87.765
134.189
77.271
49.544
74.734
41.995
68.390
64.440
268.560
108.543
82.926

314.296
149.986
39.603
63.342
84.947
93.288
104.322
123.608
26.120
90.080
57.151
82.559
71.581
99.090
49.869
68.155
38.472
26.155
82.499
85.581
41.541
59.172
97.460
77.501
154.736
51.851
67.937
83.913
63.473
180.444
66.511
47.135
29.573
839.975
1.112.201
865.819
1.253.950
4.071.944

* Jahresmittelbevolkerung (siehe Kapitel 5)

(2006, 2007, 2003-2007)

Bevolkerung in Niedersachsen*

Gesamt
245.370
107.196
120.846
175.136
261.745
150.554
97.361
146.089
81.495
134.380
125.936
516.036
215.477
159.249
612.622
290.314
77.403
125.653
165.333
182.190
204.756
242.288
51.115
175.674
112.620
164.917
142.456
196.799
96.699
134.025
75.618
51.718
158.813
163.417
83.175
116.259
190.190
155.942
311.027
101.302
134.641
165.202
125.840
359.395
132.753
93.410
57.892
1.646.106
2.162.086
1.703.536
2.476.589
7.988.316

Manner
120.565
51.701
58.899
87.093
127.288
72.556
47.376
70.755
39.134
65.759
61.124
248.413
106.803
75.986
298.143
139.752
37.346
62.076
80.065
88.599
99.946
119.200
24.812
85.940
55.396
82.451
70.589
97.932
46.620
65.842
36.974
25.640
76.682
77.660
41.332
57.384
92.794
78.900
157.451
49.337
67.011
81.341
62.447
178.985
66.758
46.034
28.288

802.246

2007
Frauen
125.074
54.292
61.353
87.595
134.042
76.318
49.046
74.011
41.553
68.111
63.909

268.794
108.472
82.277
314.057
149.552
39.150
63.090
84.576
92.927
103.638
124.119
25.860
90.236
57.193
82.566
71.374
99.175
49.601
68.024
38.254
26.089
82.630
85.285
41.163
59.450
97.479
77.803
155.299
51.649
68.045
83.877
63.593
180.111
66.996
46.824
29.498

835.302

1.048.582 1.109.966

837.324

864.712

1.225.015 1.254.041
3.913.165 4.064.020

Gesamt
245.639
105.993
120.251
174.688
261.329
148.874
96.422
144.766
80.687
133.869
125.032
517.206
215.274
158.263
612.200
289.304
76.496
125.166
164.641
181.526
203.584
243.318
50.672
176.176
112.589
165.016
141.963
197.107
96.221
133.866
75.228
51.728
159.312
162.945
82.495
116.834
190.273
156.703
312.749
100.986
135.055
165.218
126.040
359.096
133.754
92.858
57.786
1.637.547
2.158.547
1.702.035
2.479.056
7.977.185

2003-2007 (gemittelt)

Manner
120.100
52.689
59.661
87.284
128.019
73.859
48.055
71.685
39.843
65.945
61.742
247.330
106.744
76.660
297.885
140.685
38.189
62.335
80.560
88.906
100.730
117.858
25.070
84.984
55.442
82.249
70.963
97.264
46.944
65.875
37.210
25.519
76.147
78.105
41.826
56.735
92.610
77.875
155.498
49.541
66.328
81.087
62.104
178.617
65.849
46.430
28.282
808.880
1.050.389
836.286
1.219.762
3.915.316

Frauen Gesamt

125.358  245.458
55.527 108.216

61.886 121.547

87.575 174.858

134.879  262.898
77.952 151.811

49.830 97.886

75.334 147.019

42.401 82.244

68.316 134.261

64.675 126.416

269.022 516.353
108.369 215.113
83.359 160.019

313.830 611.714
150.389  291.074
40.096 78.285

63.465 125.801

85.144 165.704

93.404 182.310

104.667  205.397
122.838  240.696
26.239 51.310

89.633 174.616

57.132 112.574

82.440 164.689

71.527 142.490

98.725 195.989

50.000 96.943

68.140 134.015

38.575 75.785

26.097 51.617

82.425 158.572

86.006 164.111

41.879 83.705

58.729 115.464

97.345 189.955

77.065 154.940

154.330 309.828
51.906 101.447

67.657 133.984

83.694 164.781

63.163 125.267

180.201  358.818
66.072 131.921

47.293 93.723

29.502 57.784

843.733 1.652.613

1.113.674 2.164.063
864.742 1.701.028

1.251.941 2.471.703
4.074.090 7.989.406
Quelle: LSKN
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Rechtliche Grundlagen (GEKN)

Gesetz
uber das Epidemiologische Krebsregister Niedersachsen (GEKN)

Vom 16. November 1999 (Nds. GVBI. S. 390)
Der Niedersdchsische Landtag hat das folgende Gesetz beschlossen:

§1
Errichtung, Zweck

(1) 'DasEpidemiologische Krebsregister Niedersachsen (Krebsregister)
wird zum 1. Januar 2000 errichtet und umfasst zunéchst flichendeckend
Meldungen aus dem Regierungsbezirk Weser-Ems sowie landesweit Mel-
dungen aus allen Einrichtungen, die vor In-Kraft-Treten dieses Gesetzes
bereits Krebserkrankungen erfasst haben. *Die flichendeckende Erfas-
sung erstreckt sich ab dem 1. Januar 2001 auf den Regierungsbezirk Lii-
neburg, ab dem 1. Januar 2002 auf den Regierungsbezirk Braunschweig
und ab dem 1. Januar 2003 auf den Regierungsbezirk Hannover.

(2) 'Das Krebsregister hat das Auftreten und die Trendentwicklung al-
ler Formen von Krebserkrankungen zu beobachten, insbesondere stati-
stisch-epidemiologisch auszuwerten, Grundlagen der Gesundheitsplanung
sowie der epidemiologischen Forschung einschlieBlich der Ursachenfor-
schung bereitzustellen und zu einer Bewertung préaventiver und kurativer
MafBnahmen beizutragen. °Es hat vornehmlich anonymisierte Daten fiir
die wissenschaftliche Forschung zur Verfiigung zu stellen. *Das Krebs-
register soll auch gezielte Untersuchungen der Arbeits- und Erndhrungs-
medizin und der Umwelttoxikologie erméglichen.

(3) Das Krebsregister besteht aus der drztlich geleiteten Vertrauensstelle
und der hiervon rdumlich, organisatorisch und personell getrennten
Registerstelle.

§2
Begriffsbestimmungen

(1) Identitdtsdaten sind folgende, die Identifizierung der betroffenen
Person ermoglichende Daten:

1. Familiennamen, Vornamen, frithere Namen,
2. Geschlecht,

3. Anschrift,

4. Geburtsdatum,
5. Datum der ersten Tumordiagnose,
6

Sterbedatum.

(2) Epidemiologische Daten sind folgende Angaben:

1. Geschlecht, Mehrlingseigenschatft,

Monat und Jahr der Geburt,

Wohnort oder Gemeindekennzifter,

GauB-Kriiger-Koordinaten (bezogen auf Potsdam-Datum),
Aufenthaltsdauer am aktuellen Wohnort und frithere Wohnorte,
Staatsangehorigkeit,

Geburtsort und Geburtsland,

® N oA »L N

Tatigkeitsanamnese (ausgeiibte Berufe, Art und Dauer des am
langsten und des zuletzt ausgeiibten Berufes),

9. Tumordiagnose im Klartext und nach dem Schliissel der Interna-
tionalen Klassifikation der Krankheiten (ICD) in der jeweiligen
vom Deutschen Institut fiir medizinische Dokumentation und

Information im Auftrag des Bundesministeriums fiir Gesundheit
herausgegebenen und vom Bundesministerium fiir Gesundheit in
Kraft gesetzten Fassung, histologische Diagnose im Klartext und
nach dem Schliissel der Internationalen Klassifikation der onkolo-
gischen Krankheiten (ICD-0O),

10. Lokalisation des Tumors, einschlieBlich der Angabe der Seite bei
paarigen Organen,

11. Anlass der aktuellen Untersuchung,

12. Monat und Jahr der ersten Tumordiagnose,

13. fritheres Tumorleiden,

14. Jahr der Diagnose bei fritheren Tumorleiden und Art der Therapie,

15. Stadium der Erkrankung (insbesondere der TNM-Schliissel zur
Darstellung der GroBe und des Metastasierungsgrades),

16. Sicherung der Diagnose (klinischer Befund, histologische Diagno-
se, zytologische Diagnose, Obduktion und andere),

17. Artder Therapie (kurative oder palliative Operationen, Strahlen-,
Chemo- oder andere Therapiearten),

18. Familienanamnese,

19. Risikofaktoren,

20. Sterbemonat und -jahr,

21. Todesursache (Grundleiden),
22. Epikrise,

23. durchgefiihrte Obduktion.

(3) Faktisch anonymisierte epidemiologische Daten sind neben den Da-
ten nach Absatz 2 Nrn. 9, 10, 15, 16 und 21 bis 23 folgende Angaben:

1. Geschlecht,
2. Jahr der Geburt,

3. Bezeichnung der Wohnregion in Form der regionalen Beobach-
tungseinheit, bei der die Einwohnerzahl mindestens 5.000 betrégt,

4. Jahr der Tumordiagnose,

5. Sterbejahr.

(4) Kontrollnummern sind Ziffernfolgen, die aus den Identitétsdaten
gewonnen werden, ohne dass eine Wiedergewinnung der Identitétsdaten
moglich ist.

(5) Betroffene Personen im Sinne dieses Gesetzes sind an bgsartigen
Neubildungen einschlieBlich ihrer Frithformen Erkrankte und ehemals
Erkrankte.

§3
Meldeberechtigung mit Einwilligung

(1) 'Arztinnen und Arzte, Zahnirztinnen und Zahnirzte sowie in ihrem
Auftrag Klinikregister und Nachsorgeleitstellen (Meldende) sind berech-
tigt, Identitdtsdaten nach § 2 Abs. 1 und epidemiologische Daten nach
§ 2 Abs. 2 der Vertrauensstelle zu iibermitteln. >Der gewerbeirztliche
Dienst ist berechtigt, diese Daten um folgende Angaben zu ergénzen:
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1. Tatigkeitsanamnese (ausgeiibte Berufe, Art und Dauer des am
langsten und zuletzt ausgetibten Berufes),

2. Exposition (Art, Dauer und Ausmaf),
3. Berufskrankheitennummer.

’In der Meldung eines Klinikregisters oder einer Nachsorgeleitstelle
sind der Name und die Anschrift der oder des Beauftragenden anzugeben.

(2) 'Die Meldung bedarf der Einwilligung der betroffenen Person. ?Die-
se ist durch eine Arztin, einen Arzt, eine Zahnirztin oder einen Zahnarzt
vor der Meldung iiber deren Inhalt, die Aufgabe des Krebsregisters sowie
das Recht auf Widerruf der Einwilligung zu unterrichten. *Ohne Einwilli-
gung ist eine Meldung nur zuldssig, wenn

1. die Einwilligung deshalb nicht eingeholt werden kann, weil die
betroffene Person wegen der Gefahr einer erheblichen und dauer-
haften Verschlechterung des Gesundheitszustandes iiber das Vor-
liegen der Krebserkrankung nicht unterrichtet worden ist oder

2. die betroffene Person verstorben ist und keine Anhaltspunkte er-
kennbar sind, dass die betroffene Person nach einer Unterrichtung
die Einwilligung verweigert hitte.

(3) 'Widerruft die betroffene Person die Einwilligung oder die mutmal-
liche Einwilligung bei einer Arztin, einem Arzt, einer Zahnirztin oder
einem Zahnarzt, so hat diese oder dieser umgehend die Vertrauensstelle
hieriiber zu unterrichten. *Das Krebsregister bestitigt der Arztin, dem
Arzt, der Zahnirztin oder dem Zahnarzt die Léschung.

(4) Jede Meldung muss enthalten:
1. Name und Anschrift der oder des Meldenden,

2. Datum der Meldung, bei Meldungen von Klinikregistern und
Nachsorgeleitstellen das Datum der Ausfertigung der Meldung fiir
die Vertrauensstelle,

3. Angabe, ob die Meldung mit oder ohne Einwilligung der
betroffenen Person erfolgt.

(5) Unterrichtung, Einwilligung, Meldung sowie Griinde fiir eine Meldung
ohne Einwilligung sind in den Krankenunterlagen zu dokumentieren.

§4
Meldepflicht

(1) 'Soweit Arztinnen und Arzte sowie Zahnérztinnen und Zahnirzte,
ohne personlichen Kontakt zu der betroffenen Person gehabt zu haben,
nach Durchfiihrung histopathologischer und zytologischer, einschlieBlich
dermato-histologischer und hamato-zytologischer Verfahren eine Krebs-
erkrankung oder eine Frithform einer Krebserkrankung feststellen, sind
sie zur Meldung verpflichtet. 2Die Meldung muss bis zum Ende des auf
den Zeitpunkt der Feststellung folgenden Quartals abgegeben werden.
*Die oder der Meldende stellt sicher, dass

1. sich die Meldung auf die Identitétsdaten nach § 2 Abs. 1 und die
faktisch anonymisierten epidemiologischen Daten nach § 2 Abs. 3
beschrinkt,

2. Dritten die Identitdtsdaten und die faktisch anonymisierten epide-
miologischen Daten nicht gemeinsam zur Kenntnis gelangen,

3. fiir die Identitétsdaten und fiir die faktisch anonymisierten epide-
miologischen Daten eine gleich lautende Referenznummer gebildet
wird,

4. die Identitdtsdaten gemeinsam mit der Referenznummer an die
Vertrauensstelle tibermittelt werden und

5. die faktisch anonymisierten epidemiologischen Daten mit der
Referenznummer an die Registerstelle iibermittelt werden.

4§ 3 Abs. 4 Nrn. 1 und 2 gilt entsprechend.

(2) 'Die Gesundheitsamter sind verpflichtet, der Vertrauensstelle eine
Ablichtung aller Todesbescheinigungen oder die erforderlichen Daten der
Todesbescheinigungen in maschinell verwertbarer Form zu tibermitteln.
Satz 1 gilt unabhingig davon, ob die verstorbene betroffene Person zu
Lebzeiten in die Meldung eingewilligt hat.

§5
Vergiitung

'Fiir jede ordnungsgemiBe Meldung nach § 3 oder 4 erhalten Arz-
tinnen oder Arzte sowie Zahnirztinnen oder Zahnirzte von dem Land
eine Vergiitung, soweit die ihnen fiir die Meldung entstehenden Kosten
nicht anderweitig gedeckt werden. 2Das Fachministerium legt die Hohe
der Vergiitung fest.

" §6
Ubermittlung durch die Landesstatistikbehorde
und die Meldebehérden

(1) 'Die Landesstatistikbehorde tibermittelt der Vertrauensstelle fiir die
Verarbeitung der Todesbescheinigungen

1. die fur die Erstellung der Todesursachenstatistik aus Angaben der
Todesbescheinigungen angefertigte Codierung des Grundleidens,

2. die Sterbebuchnummer,
3. das Berichtsjahr und

4. das Standesamt oder bei Personen mit Hauptwohnung in Nieder-
sachsen und Sterbeort in einem anderen Land die jeweilige Lander-
kennung.

2Sie darf der Registerstelle aus statistischen Erhebungen aufgeschliisselt
bis zur Ebene der Gemeindeteile folgende Daten iibermitteln, soweit dies
zur Erfiillung der in § 1 Abs. 2 dieses Gesetzes genannten Aufgaben er-
forderlich ist:

1. Einwohnerinnen und Einwohner nach dem Ort der Hauptwohnung
nach Zahl, Altersstruktur, Geschlecht,

2. Zahl der Erwerbstitigen nach Wirtschaftsbereichen,

3. Zahl der Empfingerinnen und Empfénger von Sozialhilfe
(laufende Hilfe zum Lebensunterhalt),

4. Bildungsstand der Wohnbevolkerung,

5. Angaben zur Gesundheit und zum gesundheitsrelevanten Verhalten
und

6. Wanderungsbewegungen,

(2) 'Die Meldebehorden iibermitteln der Vertrauensstelle zur Fortschrei-
bung und Berichtigung des Krebsregisters folgende Daten:

1. von Verstorbenen
a) Familiennamen, Vornamen, frithere Namen, Namensédnderungen,

b) Geschlecht,

¢) Anschriften (gegenwirtige, frithere) und Datum des Zuzugs und
Wegzugs,

d) Tag und Ort der Geburt,
e) Staatsangehorigkeiten,
f) Sterbedatum,

g) Sterbebuchnummer und

h) Standesamt,
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2. vonaus Gemeinden weggezogenen Personen

a) Familiennamen, Vornamen, frithere Namen, Namensédnderungen,
b) Geschlecht,

¢) Anschriften (gegenwirtige, frithere, zukiinftige) und Datum des
Zuzugs und Wegzugs,

d) Tag und Ort der Geburt und

e) Staatsangehorigkeiten.

2Dariiber hinaus iibermitteln die Meldebehorden der Vertrauensstelle auf
deren Anforderung folgende Daten von betroffenen und nichtbetroffenen
Personen:

1. Familiennamen, Vornamen, frithere Namen, Namensanderungen,
2. Geschlecht,

3. Anschriften (gegenwirtige, frithere, zukiinftige) und Datum des
Zuzugs und Wegzugs,

4. Tagund Ort der Geburt,
5. Staatsangehorigkeiten und

6. Sterbedatum.

§7
Vertrauensstelle

(1) Die Vertrauensstelle hat

1. die gemeldeten Daten auf Schliissigkeit und Vollstédndigkeit zu
iiberpriifen und sie, soweit erforderlich, nach Riickfrage bei der
meldenden Stelle zu berichtigen und zu ergénzen,

2. die vom Gesundheitsamt nach § 4 Abs. 2 tibermittelten Ablichtun-
gen oder Daten der Todesbescheinigungen wie eine Meldung zu
bearbeiten,

3. die Meldeberechtigte oder den Meldeberechtigten nach § 3 Abs. 1
um Abgabe einer Meldung nach § 3 Abs. 2 Satz 3 Nr. 2 zu bitten,
sofern sich anhand einer Todesbescheinigung durch den Abgleich
in der Registerstelle ergibt, dass fiir eine an Krebs erkrankte und
mittlerweile verstorbene Person noch keine Meldung nach § 3
abgegeben wurde,

4. ausden Angaben zur Anschrift Gau-Kriiger-Koordinaten zu er-
stellen und den tibrigen epidemiologischen Daten zuzuordnen,

5. die nach § 6 tibermittelten Daten zusammenzufiihren und sie, falls
erforderlich, mit Daten aus Todesbescheinigungen zu ergéinzen,

6. die Identitdtsdaten nach § 9 Abs. 2 zu verschliisseln und Kontroll-
nummern nach § 9 Abs. 3 zu bilden,

7. alle zur Speicherung in der Registerstelle vorgesehenen Daten nach
§ 8 an die Registerstelle zu iibermitteln und unverziiglich nach der
abschlieBenden Bearbeitung durch die Registerstelle, spétestens
drei Monate nach Ubermittlung, alle zu der Meldung gehérenden
Daten zu 16schen und die der Meldung zu Grunde liegenden Unter-
lagen einschlieBlich der fiir die Bearbeitung der Todesbescheinigun-
gen bendtigten tibermittelten Daten und Unterlagen zu vernichten,

8. indennach § 10 Abs. I genehmigten Fallen Personen identifizie-
rende Daten abzugleichen oder Identitétsdaten zu entschliisseln,
nach MaBgabe des § 10 Abs. 5 Satz 2 zusitzliche Angaben von
der oder dem Meldenden zu erfragen, die Erteilung der Einwilli-
gung der betroffenen Person, soweit erforderlich, zu veranlassen,
die Daten an den Antragsteller zu iibermitteln sowie die nach § 10
Abs. 1 und 5 Satz 2 erhaltenen und die nach § 10 Abs. 1 erstellten
Daten zu loschen,

9. inFillendes § 11 Abs. 1 die Auskunft zu erteilen oder, soweit die
Daten in der Vertrauensstelle nicht mehr vorhanden sind, von der

Registerstelle die erforderlichen Daten anzufordern,

10. bei Meldungen nach § 4 aus den Angaben zur Anschrift die Zuge-
horigkeit zur jeweiligen regionalen Beobachtungseinheit zu be-
stimmen und diese zusammen mit der Angabe des Geschlechts und
des Geburtsjahres sowie der Kontrollnummer und der Referenz-
nummer an die Registerstelle zu iibermitteln, danach unverziiglich
alle zu der Meldung gehorenden Daten zu 16schen und die der
Meldung zu Grunde liegenden Unterlagen zu vernichten,

11. bei Widerruf der Einwilligung der betroffenen Person zu veranlas-
sen, dass die gespeicherten Daten geloscht und die zugehdrenden
Unterlagen vernichtet werden,

12. als Ergdnzung der Daten nach § 8 Abs. 1 Nr. 7 Kontrollnummern
einmal jahrlich an das Robert Koch-Institut nach der bundesein-
heitlichen Uberverschliisselung zu iibermitteln.

(2) 'Die Vertrauensstelle hat die nach § 7 Abs. 1 des Niederséchsischen
Datenschutzgesetzes erforderlichen technischen und organisatorischen
Mafnahmen zu treffen. *Sie hat insbesondere zu gewihrleisten, dass die
zeitweise vorhandenen Personen identifizierenden Daten nicht unbefugt
eingesehen oder genutzt werden konnen.

(3) 'Die Vertrauensstelle ist berechtigt, eingegangene Daten iiber betrof-
fene Personen mit gewohnlichem Aufenthalt auerhalb Niedersachsens
an das zustdndige Krebsregister des Wohnsitzlandes weiterzuleiten. *Mel-
dungen von auferhalb Niedersachsens iiber Personen mit gewohnlichem
Aufenthalt in Niedersachsen sind nach den Vorschriften dieses Gesetzes
zu verarbeiten. *Meldungen, die den Voraussetzungen des § 3 nicht ent-
sprechen, werden nach § 4 Abs. 1 behandelt. “Die Verarbeitung nach § 4
Abs. 1 Nrn. 3 bis 5 nimmt die Vertrauensstelle unmittelbar nach Eingang
der Meldung vor.

(4) Die Vertrauensstelle darf fiir die Beobachtung von Gruppen nicht an
Krebs erkrankter Personen mit deren Einwilligung im Rahmen geneh-
migter Forschungsvorhaben Daten nach § 2 Abs. 1 und 2 verarbeiten und
an die Registerstelle tibermitteln.

§8
Registerstelle

(1) Die Registerstelle hat

1. die tibermittelten Daten zu speichern, tiber die Kontrollnummern
mit vorhandenen Datensitzen abzugleichen, auf Schliissigkeit zu
iiberpriifen, zu berichtigen oder zu ergénzen; sie kann bei der
Vertrauensstelle zuriickfragen und hat diese iiber den Abschluss
der Bearbeitung zu informieren,

2. die Kontrollnummern zur Berichtigung und Ergénzung der epide-
miologischen Daten in regelmifBigen Abstanden mit denen der
anderen bevolkerungsbezogenen Krebsregister abzugleichen,

3. nach Unterrichtung durch die Vertrauensstelle die gemeldeten
Daten zu l6schen, fiir deren Speicherung die Einwilligung widerru-
fen wurde und die Vertrauensstelle tiber die erfolgte Loschung zu
informieren,

4. bei Meldungen nach § 4 die Kontrollnummern mit Hilfe der
Referenznummern dem faktisch anonymisierten epidemiologischen
Datensatz zuzuordnen und diese Daten gemeinsam zu speichern,

5. die Kontrollnummern fiir das Verfahren nach § 7 Abs. 1 Nr. 12 der
Vertrauensstelle zu tibermitteln,

6. die nach diesem Gesetz gespeicherten Daten nach Maligabe des
§ 1 Abs. 2 zu verarbeiten und zu nutzen,

7. die epidemiologischen Daten nach § 2 Abs. 2 einmal jahrlich an
die beim Robert Koch-Institut eingerichtete ,,Dachdokumentation
Krebs* zu iibermitteln,

8. indennach § 10 Abs. 1 Satz 1 genehmigten Féllen die erforderli-
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chen Angaben an die Vertrauensstelle fur das entsprechende Vor-
haben zu iibermitteln,

9. inden Fillen des § 11 Abs. 1 der Vertrauensstelle die erforderli-
chen Daten auf Anforderung zu tibermitteln.

(2) 'Die Daten nach Absatz 1 Nrn. 6 und 7 sind von der Registerstelle
vor ihrer Ubermittlung zu anonymisieren. 2Sie diirfen vom Empfinger
nur zu dem Zweck verarbeitet oder genutzt werden, zu dem sie tibermit-
telt worden sind.

(3) In der Registerstelle werden zu jeder betroffenen Person folgende
Angaben automatisiert gespeichert:

1. asymmetrisch verschliisselte Identitdtsdaten,

2. epidemiologische Daten nach § 2 Abs. 2, faktisch anonymisierte
epidemiologische Daten nach § 2 Abs. 3,

Kontrollnummern,

Angaben nach § 3 Abs. 1 Satz 2,

Art der Meldung ( § 3 Abs. 2 Satz 1 oder 3 oder § 4 Abs. 1 oder 2),
Datum der Meldung,

Namen und Anschriften der oder des Meldenden nach § 3 Abs. 1
und des mitteilenden Gesundheitsamtes nach § 4 Abs. 2 mit Aus-
nahme der nach § 4 Abs. 1 Meldenden.

® NS oW

(4) 'Im Rahmen von genehmigten Forschungsvorhaben diirfen in der
Registerstelle fiir die Dauer des Forschungsvorhabens zusétzlich gespei-
chert werden:

1. mit Einwilligung der betroffenen Person zusitzlich zu den Daten
nach § 2 Abs. 2 epidemiologische Angaben zu Risikofaktoren fiir
Krebserkrankungen,

2. ohne Einwilligung der betroffenen Person zusitzlich zu den Daten
nach Satz 2 das Jahr der Diagnose und die Art der Therapie bei
fritheren Tumorleiden,

3. furdie Beobachtung von Gruppen nicht an Krebs erkrankter
Personen Daten nach § 7 Abs. 4.

*Erfordert ein nach § 10 Abs. 1 genehmigtes Vorhaben zu einem Krank-
heitsfall zusitzliche Angaben zu den Daten nach § 2 Abs. 2 Nr. 13, 15, 16
oder 17 und konnen diese Angaben vom Empfiénger nicht einer bestimm-
ten Person zugeordnet werden, so darf die Registerstelle durch die
Vertrauensstelle, ohne dass die Vertrauensstelle die Einwilligung der be-
troffenen Person einholen muss, die bendtigten Daten bei der oder dem
Meldenden erfragen lassen und an den Empfianger weiterleiten.

§9
Speicherung und Verschliisselung der
Identititsdaten, Bildung von
Kontrollnummern

(1) Eine Speicherung unverschliisselter Identitdtsdaten ist nicht zulds-
sig; § 7 Abs. 1 Nr. 7 bleibt unberiihrt.

(2) 'Die Identitdtsdaten sind mit einem asymmetrischen Chiffrier-
verfahren zu verschliisseln. ?Das anzuwendende Verfahren hat dem Stand
der Technik zu entsprechen.

(3) Fiir Berichtigungen und Ergénzungen sowie fiir eine Abgleichung
mit anderen bevolkerungsbezogenen Krebsregistern sind Kontrollnum-
mern nach einem fiir alle Krebsregister einheitlichen Verfahren zu bilden.

(4) Die bei der Durchfiihrung der Verschliisselung gebildeten und fiir
den Einsatz der Entschliisselungsprogramme erforderlichen Schliissel sind
geheim zu halten und diirfen nur von der Vertrauensstelle und nur fiir
Zwecke dieses Gesetzes verwendet werden.

§10
Abgleichung, Entschliisselung und
Ubermittlung von Daten

(1) 'Fur MaBnahmen des Gesundheitsschutzes und bei wichtigen und
auf'andere Weise nicht durchzufiihrenden, im 6ffentlichen Interesse ste-
henden Forschungsaufgaben konnen die zustdndigen Behorden der
Vertrauensstelle

1. die Abgleichung Personen identifizierender Daten mit Daten des
Krebsregisters,

2. die Entschlusselung der erforderlichen, nach § 9 Abs. 2 verschliis-
selten Identitéitsdaten

und deren Ubermittlung im erforderlichen Umfang genehmigen. 2Zur
Bearbeitung von Antrégen auf

1. Auskunft nach § 11 und
2. Loschung nach § 3 Abs. 3

darf die Vertrauensstelle eine Entschliisselung der erforderlichen Identitéits-
daten vornehmen. *Dariiber hinaus diirfen weder Personen identifizieren-
de Daten abgeglichen noch verschliisselte Identitdtsdaten entschliisselt
oder tibermittelt werden.

(2) 'Vor der Ubermittlung der Daten nach Absatz 1 hat die Vertrauens-
stelle iiber die meldende oder behandelnde Arztin oder den meldenden
oder behandelnden Arzt oder die meldende oder behandelnde Zahnérztin
oder den meldenden oder behandelnden Zahnarzt die schriftliche Einwil-
ligung der betroffenen Person einzuholen, wenn entschliisselte Identitéts-
daten oder Daten, die vom Empfénger einer bestimmten Person zugeord-
net werden konnen, weitergegeben werden sollen. 2Ist die betroffene Per-
son verstorben, so hat die Vertrauensstelle vor der Dateniibermittlung die
schriftliche Einwilligung der oder des néchsten Angehérigen einzuholen,
soweit dies ohne unverhéltnisméBigen Aufwand moglich ist. *Als néchste
Angehorige oder niachster Angehdoriger gelten dabei in folgender Reihen-
folge: Ehefrau oder Ehemann, Kinder, Eltern und Geschwister. ‘Bestehen
unter Angehdorigen gleichen Grades Meinungsverschiedenheiten tiber die
Einwilligung und hat das Krebsregister hiervon Kenntnis, so gilt die Ein-
willigung als nicht erteilt. “Hat die verstorbene Person keine Angehdrigen
nach Satz 3, so kann an deren Stelle eine volljéhrige Person treten, die mit
der verstorbenen Person in ehedhnlicher Gemeinschaft gelebt hat.

(3) Sollen die Daten lénger als zwei Jahre gespeichert werden, so ist
hierauf bei der Einholung der Einwilligung nach Absatz 2 hinzuweisen.

(4) Sollen im Fall des Absatzes 1 Satz 1 nur Angaben tiber das Sterbe-
datum und die Todesursache einer verstorbenen betroffenen Person tiber-
mittelt werden, so ist die Vertrauensstelle nicht zur Einholung der Einwil-
ligung nach Absatz 2 Sétze 2 bis 5 verpflichtet.

(5) '"Werden Daten nach Abgleichung gemif Absatz 1 in der Weise iiber-
mittelt, dass sie vom Empfénger nicht einer bestimmten betroffenen Per-
son zugeordnet werden konnen, so ist die Einholung der Einwilligung
nach Absatz 2 nicht erforderlich. >Erfordert ein nach Absatz 1 genehmig-
tes Vorhaben zu einem Krankheitsfall zusitzliche Angaben zu den Daten
nach § 2 Abs. 2 Nrn. 13 und 15 bis 17 und kénnen diese Angaben vom
Empfénger nicht einer bestimmten betroffenen Person zugeordnet wer-
den, so darf die Vertrauensstelle, ohne die Einwilligung der betroffenen
Person einzuholen, die bendtigten Daten bei der oder dem Meldenden
erfragen und an den Empfénger weiterleiten. *Die oder der Meldende darf
diese Angaben mitteilen. “Dem Empfiéinger ist es untersagt, sich von Drit-
ten Angaben zu verschaffen, die bei Zusammenfithrung mit den vom
Krebsregister tibermittelten Daten eine Identifizierung der betroffenen
Person ermdglichen wiirden.

(6) Wird die erforderliche Einwilligung verweigert, so sind die nach
Absatz 1 erstellten Daten zu 1§schen.
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(7) 'Der fiir den Einsatz der Entschliisselungsprogramme erforderliche
geheime Schliissel ist bei einer durch die Landesregierung zu bestimmen-
den Stelle auBerhalb des Krebsregisters aufzubewahren. 2In den genehmig-
ten Fillen der Entschliisselung nach Absatz 1 ist der geheime Schliissel der
Vertrauensstelle zum Gebrauch im erlaubten Umfang zu tiberlassen.

(8) Uber jede Entschliisselung ist ein Protokoll zu erstellen.

(9) 'Die iibermittelten Daten diirfen vom Empfénger nur fiir den bean-
tragten und genehmigten Zweck verarbeitet oder genutzt werden. *Wer-
den die Daten langer als zwei Jahre gespeichert, so ist die betroffene Per-
son iiber die Vertrauensstelle darauf hinzuweisen. *Die Daten sind zu 16-
schen, wenn sie fuir die Durchfithrung des Vorhabens nicht mehr erforder-
lich sind, spitestens jedoch, wenn das Vorhaben abgeschlossen ist.

(10) Ist der Empfénger eine nicht-6ffentliche Stelle, so gilt § 38 des Bun-
desdatenschutzgesetzes mit der Mafigabe, dass die Aufsichtsbehorde oder
im Fall einer Aufgabeniibertragung nach § 22 Abs. 6 des Niedersichsi-
schen Datenschutzgesetzes die oder der Landesbeauftragte die Ausfiih-
rung der Vorschriften tiber den Datenschutz auch dann iiberwacht, wenn
keine hinreichenden Anhaltspunkte fiir eine Verletzung dieser Vorschrif-
ten vorliegen.

§11
Auskunft an die betroffene Person

(1) 'Auf Antrag einer betroffenen Person hat das Krebsregister mitzu-
teilen, ob und welche sie betreffende Eintragungen gespeichert sind. 2Die
betroffene Person benennt eine Arztin oder einen Arzt oder eine Zahnirz-
tin oder einen Zahnarzt, der oder dem das Krebsregister die Eintragungen
mitteilt. *Die Arztin oder der Arzt oder die Zahnirztin oder der Zahnarzt
darf die betroffene Person tiber die Mitteilung des Krebsregisters nur
miindlich oder durch Einsicht in die Mitteilung informieren. *Weder die
schriftliche Auskunft des Krebsregisters noch eine Ablichtung oder Ab-
schrift der schriftlichen Auskunft diirfen an die betroffene Person weiter-
gegeben werden.

(2) Auch mit Einwilligung der betroffenen Person darf die Arztin oder
der Arzt oder die Zahnérztin oder der Zahnarzt die ihr oder ihm erteilte
Auskunft weder miindlich noch schriftlich an einen Dritten weitergeben.

§12
Loschung

Nach § 8 Abs. 3 Nr. 1 verschliisselte Identitdtsdaten sind 75 Jahre nach
dem Tode der betroffenen Person, spitestens jedoch 130 Jahre nach der
Geburt, zu 16schen.

§13
Jahresbericht

Die Ergebnisse der statistisch-epidemiologischen Auswertung der in Nie-
dersachsen erfassten Krebserkrankungen werden unter Darstellung der
Entwicklung und der regionalen Unterschiede in einem jahrlichen Bericht
verdffentlicht.

§ 14
Zustindigkeiten und Kostenregelung

(1) Aufgaben und Befugnisse nach diesem Gesetz obliegen dem Fach-
ministerium, soweit nichts anderes bestimmt ist.

(2) 'Das Fachministerium bestimmt, welche Landesbehorden die Auf-
gaben der Vertrauensstelle und der Registerstelle wahrnehmen. 2Es wird

ermdchtigt, die Aufgaben der Vertrauensstelle und der Registerstelle auch
einer juristischen Person des Privatrechts oder des 6ffentlichen Rechts in
der Weise zu tibertragen, dass sie insoweit seiner Fachaufsicht unterliegt
und als Behorde im Sinne des Niedersdchsischen Verwaltungsverfahrens-
gesetzes gilt.

(3) Die den kommunalen Korperschaften entstehenden Kosten werden
im Rahmen des kommunalen Finanzausgleichs abgegolten.

§15
Straftaten

(1) Wer unbefugt unverschliisselte Identitéitsdaten sich oder einer ande-
ren Person verschafft, wird mit Freiheitsstrafe bis zu einem Jahr oder mit
Geldstrafe bestraft.

(2) Ebenso wird bestraft, wer

1. entgegen § 3 Abs. 3, § 7 Abs. 1 Nr. 7, 10 oder 11, § 8 Abs. 1 Nr. 3,
§ 10 Abs. 9 oder § 12 Daten nicht oder nicht rechtzeitig loscht,
Unterlagen nicht oder nicht rechtzeitig vernichtet oder die Lo-
schung oder die Vernichtung nicht veranlasst,

2. entgegen § 8 Abs. 2 Satz 2 oder § 10 Abs. 9 Satz 1 Daten fiir
einen anderen Zweck verarbeitet oder nutzt,

3. entgegen § 9 Abs. 1 unverschliisselte Identititsdaten speichert,
4.  entgegen § 9 Abs. 4 einen Schliissel fiir einenanderen Zweck verwendet,

5. entgegen § 10 Abs. 1 Satz 3 Daten abgleicht, entschliisselt oder
tibermittelt oder entgegen § 10 Abs. 5 Satz 4 sich eine Angabe
verschafft,

6. entgegen § 11 Abs. 2 eine Auskunft, Ablichtung oder Abschrift
weitergibt.

(3) Handeltdie Téterin oder der Téter gegen Entgelt oder in der Absicht,
sich oder eine andere Person zu bereichern oder eine andere Person zu
schddigen, so ist die Strafe Freiheitsstrafe bis zu zwei Jahren oder Geld-
strafe.

§16
Ordnungswidrigkeiten

(1) Ordnungswidrig handelt, wer

1. entgegen § 11 Abs. 1 Satz 3 eine Information nicht miindlich oder
nicht durch Einsicht in die Mitteilung gibt oder entgegen § 11
Abs. 1 Satz 4 eine Auskunft, Ablichtung oder Abschrift weitergibt
oder

2. entgegen § 4 Abs. 1 Sitze 1 und 2 eine Meldung nicht oder verspé-
tet abgibt oder entgegen § 4 Abs. 1 Satz 3 nicht sicherstellt, dass
sich die Meldung auf die Identitétsdaten nach § 2 Abs. 1 und die
faktisch anonymisierten epidemiologischen Daten nach § 2 Abs. 3
beschrinkt, Dritten die Identitdtsdaten und die faktisch anonymi-
sierten epidemiologischen Daten nicht gemeinsam zur Kenntnis
gelangen, fiir die Identitdtsdaten und fiir die faktisch anonymi-
sierten epidemiologischen Daten eine gleich lautende Referenz-
nummer gebildet wird, die Identitdtsdaten gemeinsam mit der
Referenznummer an die Vertrauensstelle tibermittelt werden und
die faktisch anonymisierten epidemiologischen Daten mit der
Referenznummer an die Registerstelle iibermittelt werden.

(2) Die Ordnungswidrigkeit kann mit einer Geldbufle bis zu 20.000
Deutsche Mark geahndet werden.
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. §17
Ubergangsvorschriften

(1) Der vor In-Kraft-Treten dieses Gesetzes bei den Gesundheitsdamtern
angesammelte Bestand an Todesbescheinigungen darf dem Krebsregister
entsprechend § 4 Abs. 2 iibermittelt werden.

(2) Einrichtungen, die vor In-Kraft-Treten dieses Gesetzes Krebserkran-
kungen registriert haben, diirfen diese Daten entsprechend § 4 an das
Krebsregister iibermitteln.

(3) Daten, die vor In-Kraft-Treten dieses Gesetzes wihrend der

Erprobungsphase des Krebsregisters rechtmiBig erhoben worden sind,
gehen auf das Krebsregister tiber.

§18
In-Kraft-Treten

Dieses Gesetz tritt am 1. Januar 2000 in Kraft.
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Meldebdgen

Abbildung 16: Klinischer Direktmeldebogen (Direktmeldung an das EKN)

Epidemiologisches
K Krebsregister
Niedersachsen

Niedersachsisches Landesgesundheitsamt
EKN - Vertrauensstelle
Postfach 4460 * 30044 Hannover

Text in Druckbuchstaben/Aufkleber/Stempel/Zutreffendes ankreuzen

Meldebogen

Meldung gem. § 3 GEKN mit

&y

Niedersachsisches

Landesgesundheitsamt

1. Meldende Einrichtung/Abteilung

2. Einwilligung (bitte unbedingt angeben)

D Patientin/Patient hat eingewilligt

D Ausnahmemeldung (§ 3 Abs. 2 GEKN)
ohne Einwilligung

D Patientin/Patient verstorben

3. Patientendaten (wenn méglich, Patientenaufkleber)

Nachname:
(ggf. Geburtsname)

Vorname:

[N I S Y S o e A Sy Ay A

PLZ / Wohnort: |
StralRe, Haus-Nr: |

Geburtsdatum:

Geschlecht: [_] mannlich

I [ ] weiblich

4. Primartumor

6. Diagnoseanlass

|:| Zufallsbefund

Erstdiagnose: f. Seitenangabe: link:

(nur Monat, Jahr) XlX L L1 % ’ E r:c:ts

Lokalisation: | | I:l beidseitig

Histologie: | |

5. Zusétzliche Angaben (falls bekannt)

Grading: |:| G1 |:| Low-Grade Diagnosesicherung: D innisch.
[] G2 [] Medium-Grade D zytolc.ngsch
|:| G3 |:| High-Grade D bioptisch
] o4 B e [ ] histologisch

[ ] autoptisch
[] T-zell [] Null-zell
[] B-zell [] Natural-Killer-Zell
TNM bei [ ] pratherapeutisch
Erstdiagnose: [ ] postoperativ T c N M
Stadium Tumor-@ [mm]
andere
Klassifikation:
|:| Symptome |:| Krebsfriiherkennung |:| Arbeitsmedizinische Untersuchung

|:| Krebsnachsorge |:| Sonstiges

7. Bemerkungen

Version: 02/2008
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Abbildung 17: Elektronische Meldung Uber die Nachsorgeleitstelle der KVN
(ONkeyLINE-Meldung)*

Kassenirztliche Vereinigung Niedersachsen

ONkeyLINE " Dr. med. Testarzt, Test

Elektranische-Tumordokumentation der Na geleitstellen

Grund fir Abschiuse @ [l patientverweigert Nachsarge
I patient nicht aufiindbariverzogen

Dokumentiert von:Dr.-med. Test Testarzt Version:E0D11 3-MHJD-v0.25
[ SPEICHERN
NACHSORGE :
Diagnose 9\,
Diaghose - Datum [t jjjj]
Beginn der Machsorge [t jjjj] =

Yersion:E0T 1 3-MHJD-V0.25

MALIGNES MELANOM ERSTVORSTELLUNG

Diatum der (gesicherten) Diagnose It rrgiif] i ] 5. Jahr um @
Manat™*
Lokalisation 7 15 |en
josn 7 31 @ _
: | x| x T =
Version:E0113-MHID-0.25 I . | 5 |

[
=]
Bl
Daturn der (gesicheran) Diagnose fttrorrn i) iucht
Diagnosesicherung ° Jhisin\ugisch Jzyln\ugisuh JREferenzpalhulng\E

_Inicht gesichent

Laokalisation -
Gl L]
Seitenlokalisation _rechts _ I ittellinienleitzone 0
_links _Inichtzutrereng @
_Ipeidseits

* Meldungen an die Nachsorgeleitstelle der Kassenarztlichen Vereinigung Niedersachsen (KVN) werden bei Vorliegen

der Patienteneinwilligung an das Epidemiologische Krebsregister Niedersachsen (EKN) weitergeleitet
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Abbildung 18: Erhebungsbogen fiir Pathologiemeldungen

Meldung gemaR § 4 Abs. 1 GEKN
Meldeteil A (Identitdtsangaben)

Meldende Einrichtung,

meldende Arztin oder meldender Arzt (Eintrag oder Stempel)

Epidemiologisches
KN Krebsregister
Niedersachsen

[
3 Name
C
C
©
I
<
= StraRe,
53 Hausnummer
c o
52 |PLz ont HBEER
g3
ey
§ Q Eintrag oder Patientenaufkleber
m®
=& Nachname(n)
3
23 Geburtsname
=2
S € Vorname(n)
2z
Ex hlech e -
@UwJ Crslilsgin ‘mannhch ‘ ‘we|b||ch Geburtsdatum
B 0 StraRe, ‘ ‘ ‘
DT H
™ ausnummer
22  |PLZ Wohnort | | | |
L2
Fo
O ©
X
35 Referenznummer
=> z.B. Befund-Nr.
Referenznummer Melde-
z.B. Befund-Nr. datum

Meldeteil B (Tumorangaben)

Art der
Untersuchung

Lokalisation

Lokalisations-
schlissel

Histologie/Zytologie

Histologischer Typ
(ICD-0-2)

Pathologischer
Befund pTNM
Sonstige
Klassifikation

zyto- histo- Primar- Metas- Rezi-
logisch logisch tumor tase div

beid-

. ggf. Seite rechts links seitig

\Angaben zum Primé&rtumor bei
Metastasen-/Rezidivmeldungen

Diagnosejahr
Lokalisation C

I Differenzie-
rungsgrad G1 G2

Des DG4 Dex

Emmz N ] [pm[ ]

Meldende Einrichtung,

meldende Arztin oder meldender Arzt (Eintrag oder Stempel)

Name

Registerstelle des EKN, OFFIS CARE, Industriestr. 9, 26121 Oldenburg

Meldeteil B bitte getrennt von Meldeteil A senden an die

Stralle,
Hausnummer

PLZ, Ort




152

Kapitel 10 - Anhang

Verwendete und weiterfiihrende Literatur

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

. Appelrath HJ, Michaelis J, Schmidtmann I, Thoben W.:

Empfehlung an die Bundeslander zur technischen
Umsetzung der Verfahrensweisen gemalB Gesetz Uber
Krebsregister (KRG). Informatik, Biometrie u. Epidemio-
logie in Medizin und Biologie 27 (2) 101-110, 1996

Becker N, Wahrendorf J (Hrsg.): Krebsatlas der Bundes-
republik Deutschland 1981-1990. Springer Verlag, Hei-
delberg, 1997 [http://Awww.dkfz-heidelberg.de]

Brenner H, Stegmaier C, Ziegler H: Long-term survival of
cancer patients in Germany achieved by the beginning
of the third millennium. Ann Oncol 16(6):981-986,
2005

Breslow NE, Day NE: Statistical Methods in Cancer Rese-
arch. Vol Il - The Design and Analysis of Cohort Studies.
No. 82, IARC Scientific Publication, Oxford University
Press, Lyon, 1987

DIMDI - Deutsches Institut fir Medizinische Dokumenta-
tion und Information (Hrsg.), ICD-10, WHO-Ausgabe,
K&ln 2003, Version 2004 [http://www.dimdi.de]

Doll R, Peto R: The causes of cancer: Quantitative esti-
mates of avoidable risks of cancer in the United States
today. JNCI; 66:1191-1308, 1981

Doll R, Cook P: Summarizing indices for comparison of
cancer incident data. Int J Cancer, 2:269-279, 1967

. Erhebungsbogen fir Brustzentren der Deutschen Krebs-

gesellschaft und der Deutschen Gesellschaft fiir Senolo-
gie mit den Fachlichen Anforderungen an Brustzentren,
Stand 31.08.2006 [www.onkozert.de]

Estéve J, Benhamou E, Raymond L: Statistical Methods in
Cancer Research, Descriptive Epidemiology, Band IV.
IARC, Lyon, 1994

Ferlay J: Conversion Programs for Cancer. Technical
Report 21, IARC, Lyon, 1994

GEKID, Gesellschaft der Epidemiologischen Krebsregi-
ster in Deutschland e.V. [http:/Awww.gekid.de]

Statistisches Bundesamt [www.gbe-bund.de]

GLOBOCAN, Cancer Incidence and Mortality World-
wide. Database of the IARC, Lyon, 2002
[http:/Avww.iarc.fr]

Grundmann E, Hermanek P, Wagner G: Tumorhistolo-
gieschlUssel. Springer Verlag, Berlin Heidelberg New
York, 2. Aufl., 1997

Haberland J, Bertz J, Gorsch B, Schon D: Krebsinzidenz-
schatzungen fir Deutschland mittels log-linearer
Modelle. Gesundheitswesen, 63:556-560, 2001

Harvard Reports on Cancer Prevention. Volume I
Human Causes of Cancer. Cancer Causes and Control,
Vol 7, Supp. 1, 1996

17.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

Hentschel S, Katalinic A (Hrsg).: Das Manual der epide-
miologischen Krebsregistrierung. W. Zuckschwerdt Ver-
lag Minchen Wien New York, 2008

.Jahn |, Jockel K-H: Studie zur Verbesserung der Validitat

und Reliabilitat der amtlichen Todesursachenstatistik. In:
Schiftenreihe des Bundesministeriums fir Gesundheit
(Hrsg), Bd 52, Nomos Verlagsgesellschaft Baden-Baden,
1995

Jensen OM, Parkin DM, MacLennan R, Muir CS, Skeet
RG: Cancer Registration: Principles and Methods. IARC
Scientific Publications 95, Lyon 1991

Kieschke J, Urbschat I: Lungenkrebsmortalitdt bei Frauen
in Deutschland - Entwicklung, Regionalvergleich und
zeitliche Prognose. Poster. 4. Jahrestagung der Deut-
schen Gesellschaft fur Epidemiologie, Munster, 16. - 19.
September 2009

Kieschke J, Hecht W: Parapsoriasis en plaque - initiales
Stadium der Mucosis fungoides oder Erkrankung unsi-
cheren Verhaltens? Vortrag. 18. Informationstagung
Tumordokumentation der klinischen und epidemiologi-
schen Krebsregister, Jena, 1. - 3. April 2009

Kieschke J, Gerdes S.: Unterstltzung onkologischer Zen-
tren mit Follow-Up-Daten durch Krebsregister. Poster.
28. Deutscher Krebskongress, Berlin, 20. - 23. Februar
2008

Kieschke J, Urbschat I: Werden Regionsbildungen epi-
demiologische Aussagen verandern? In: 70 Jahre
Gesundheitsamt, Gesundheitsbericht Region Hannover,
S. 43-55, 2005

Kieschke J, Rohde M, Wellmann I: Regionalanalyse pro-
gnostizierter Krebserkrankungszahlen in Niedersachsen.
In: Hasman A, Blobel B, Dudeck J, Engelbrecht R, Gell G,
Prokosch HU (Hrsg): Medical Infobahn for Europe, Pro-
ceedings der MIE 2000 und GMDS 2000, Studies in
Health Technology and Informatics, 134-138. 10S Press,
2000

Kieschke J, Wellmann I: Conception for monitoring in an
epidemiological cancer registry. In: Victor N et al.: Medi-
cal informatics, biostatistics and epidemiology for effi-
cient health care and medical research, Heidelberg
1999, Urban und Vogel, Minchen, 1999.

Kooperationsgemeinschaft Mammographie: Evalua-
tionsbericht 2005-2007. Ergebnisse des Mammogra-
phie-Screening-Programms in Deutschland, 2009

Krebsfriherkennungs-Richtlinien. Bekanntmachung des
Bundesausschusses der Arzte und Krankenkassen tber
eine Anderung der Richtlinien Uber die Friiherkennung
von Krebserkrankungen. Bundesministerium fur Gesund-
heit und Soziale Sicherung. zul. gedndert am 15.10.2009,
Bundesanzeiger 2010 S. 212, [www.g-ba.de]

Krebs in Deutschland 2005/2006. Haufigkeiten und
Trends. 7. Ausgabe. Robert Koch-Institut (Hrsg) und die



Kapitel 10 - Anhang

153

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

Gesellschaft der epidemiologischen Krebsregister in
Deutschland e.V. (Hrsg). Berlin, 2010 [www.rki.de]

Krebs in Niedersachsen 1996-1999; 2000-2001; 2002;
2003; 2004; 2005; Jahresberichte, Epidemiologisches
Krebsregister Niedersachsen, Registerstelle, Oldenburg,
2003; 2004; 2005; 2006; 2007; 2008

Krebsregister Saarland. Datenbankabfrage 05.01.10
[http://Awww.krebsregister.saarland.de];

Landesbetrieb fur Statistik und Kommunikationstechno-
logie Niedersachsen (LSKN) [http://Awww.Iskn.nieder-
sachsen.de]

Mammographie-Screening in Deutschland - Abschluss-
bericht der Modellprojekte Bremen, Wiesbaden, Weser-
Ems. Kooperationsgemeinschaft Mammographie, Kéln,
2006

Meister J, Rohde M, Appelrath H-J, Kamp V. Dataware-
housing im Gesundheitswesen. it - Inf Technolog; 45 (4),
179-185, 2003

Nationaler Krebsplan. Bundesministerium fir Gesund-
heit [www.bmg.bund.de]

OECD Health Data 2009, Frequently Requested Data
[www.oecd.org/health/healthdatal

Parkin DM, Chen V, Ferlay J, Galceran J, Storm H, Whe-
lan S: Comparability and quality control in cancer regi-
stration. Technical Report No. 19, IARC, Lyon, 1994

Percy C, Fritz A, Jack A, Shanmugaratnam K, Sobin L,
Parkin DM, Whelan S: ICD-0-3, International Classifica-
tion of Diseases for Oncology. Third Edition, WHO, 2000

Percy C, van Holten V, Muir C: ICD-0O-2, International
Classification of Diseases for Oncology. Second Edition,
WHO, 1990

Perry N, Broeders M, de Wolf C et al. European Guideli-
nes for Quality Assurance in Mammography Screening.
Third Edition. Europe Against Cancer. European Com-
munities 2001

Rohde M, Meister J: Data Warehousing in der Gesund-
heitsberichterstattung. In: A. Bauer, H. Ginzel (Hrsg.):
Data Warehouse Systeme - Architektur, Entwicklung,
Anwendung, dpunkt-Verlag, Heidelberg, 2. tberarbei-
tete Auflage, 2004

Schoén D, Bertz J, Gorsch B, Haberland J, Kurth BM: Die
Dachdokumentation Krebs - Eine Surveillance-Einrich-
tung der Krebsregistrierung in Deutschland. Bundesge-
sundheitsblatt - Gesundheitsforschung-Gesundheits-
schutz, 47:429-436, 2004

Schubert-Fritschle G, Eckel R, Eisenmenger W, Holzel D:
Qualitat der Angaben von Todesbescheinigungen. Ist die
Todesursachenstatistik zu Krebserkrankungen besser als
ihr Ruf? Deutsches Arzteblatt, Jg. 99, Heft 1-2, C36-41,
2002

Segi M, Cancer Mortality for Selected Sites in 24 Coun-
tries (1950-1957). Tohoku University School of Medi-
cine, Sendai, 1960

44,

45.

46.

Sirri E, Kieschke J: Soziodkonomische - demografische
Indikatoren und Krebsmortalitdt: Eine ©kologische
Untersuchung des Epidemiologischen Krebsregisters
Niedersachsen (EKN). Postervortrag, 29. Deutscher
Krebskongress, Berlin, 24. - 27.02.2010

Statistisches Bundesamt [www.gbe-bund.de]

Surv-4; [www.eurocare.it/surv4/tabid/ 68/ default.aspx]

47.Tumorzentrum Miinchen. Uberleben fiir Mammakarzi-

48.

49.

50.

51.

52.

53.

54.

55.

56.

nom (Frauen), surv_C50f_G.pdf, Erstellungsdatum
01.11.07 [www.tumorzentrum-muenchen.de]

Urbschat I, Hecht G, Kieschke J: Tumor staging of breast
cancer after implementation of quality assured mammo-
graphy screening in  Lower Saxony - Comparison of
attenders, non-attenders and a pre-screening group.
Postervortrag, 29. Deutscher Krebskongress, Berlin, 24.
- 27 .Februar 2010

Urbschat I, Kieschke J, Ohlendorf K, Unger C: Rickgang
der Inzidenz groBer Mammakarzinome in der Modellre-
gion Mammographie-Screening Weser-Ems - erster
Screeningeffekt? Vortrag. 28. Jahrestagung der Deut-
schen Gesellschaft fur Senologie, Stuttgart, 30. Oktober
- 1. November 2008

Urbschat |, Hecht G, Thiel A, Kieschke J, Jensch P: Brust-
krebs-inzidenz nach Teilnahme am Modellprojekt Mam-
mographie-Screening Weser-Ems (MSWE) - Intervallkar-
zinomrate  und proportionale Inzidenz  als
Qualitatsparameter der Europaischen Leitlinien. Vortrag.
3. Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft fir Epide-
miologie (DGEpi), Bielefeld, 24. - 27. September 2008

Urbschat I, Kieschke J: Stage-specific breast cancer inci-
dence after implementation of the pilot project mam-
mography screening in the weser-ems region (lower
saxony). Onkologie, International Journal for Cancer
Research and Treatment, 31(S1)XIl + 212, 68, 2008

Urbschat |, Kieschke J, Schlanstedt-Jahn U, Gehlen S'v,
Thiel A, Jensch P: Beitrdge bevolkerungsbezogener
Krebsregister zur Evaluation des bundesweiten Mam-
mographie-Screenings.  Gesundheitswesen, 67:448-
454, 2005

Wagner G, , Dudeck J, Grundmann E, Hermanek P:
Tumorlokalisationsschlssel. Springer, Berlin Heidelberg
New York, 5. Auflage, 1993

Whelan SL: Quality Control of International Cancer Inci-
dence Data. Technical Report 5, Health Reports, Stati-
stics Canada, Canada 1993

WHO Health Data [www.who.int/whosis/mort/down-
load/en/index.html]

Wittekind Ch, Meyer H J, Bootz F: TNM-Klassifikation
maligner Tumoren, Springer Verlag, Berlin Heidelberg
New York, 6. Auflage, 2002



154

Kapitel 10 - Anhang

Adressen

Epidemiologisches Krebsregister Niedersachsen (EKN) - www.krebsregister-niedersachsen.de

Vertrauensstelle des EKN

Niedersachsisches Landesgesundheitsamt
Andreaestr. 7

30159 Hannover

Tel.: 0511/4505-356

Fax: 0511/4505-132

Mail: vertrauensstelle.ekn@nlga.niedersachsen.de

Kassenarztliche Vereinigung Niedersachsen (KVN)
Referat Onkologie

Berliner Allee 22

30175 Hannover

Tel. 0511/380-3123

Nachsorgeleitstelle Braunschweig
An der Petrikirche 1

38100 Braunschweig

Tel. 0531/2414-461

Nachsorgeleitstelle Gottingen
Elbinger Str. 2

37083 Gottingen

Tel. 0551/76015

Nachsorgeleitstelle Hannover
Berliner Allee 20

30175 Hannover

Tel. 0511/380-4390

Nachsorgeleitstelle Oldenburg
Tumorregister Weser-Ems

Dr. Eden-Str. 10

26133 Oldenburg

Tel. 0441/4851-453

Nachsorgeleitstelle Osnabriick
An der Blankenburg 64

49078 Osnabrick

Tel. 0541/9498-166

Nachsorgeleitstelle Stade
Gluckstadter Str. 8

21682 Stade

Tel. 04141/4000-57/58

Tumorzentrum Géttingen
Robert-Koch-Str. 40

37075 Gottingen

Tel. 0551/39-9517/9516

Tumorzentrum Hannover
Medizinische Hochschule Hannover
Carl-Neuberg-5tr. 1

30625 Hannover

Tel. 0511/532-5060

Registerstelle des EKN

OFFIS CARE GmbH

Industriestr. 9

26121 Oldenburg

Tel.: 0441/361056-12

Fax: 0441/361056-10

Mail: registerstelle@krebsregister-niedersachsen.de

GEKID - Gesellschaft der epidemiologischen
Krebsregister in Deutschland e.V.
Ratzeburger Allee 160

23538 Lubeck

Tel. 0451/5005440

www.gekid.de

Deutsches Kinderkrebsregister

Institut fir Medizinische Biometrie, Epidemiologie und
Informatik (IMBEI),

Universitatsklinikum Mainz

55101 Mainz

Tel. 06131/173111

www.kinderkrebsregister.de

Robert Koch-Institut
Zentrum fur Krebsregisterdaten
General-Pape-Str. 62-66

12101 Berlin

Tel. 030/18754-3170
www.rki.de

Niedersachsische Krebsgesellschaft e.V.
Kdnigstr. 27

30175 Hannover

Tel. 0511/3885262
www.nds-krebsgesellschaft.de

Deutsche Krebsgesellschaft e.V.
TiergartenTower

StraBe des 17. Juni 106-108
10623 Berlin

Tel. 030/32293290
www.krebsgesellschaft.de

Deutsche Krebshilfe e.V.
Buschstr. 32

53113 Bonn

Tel. 0228/729900
www.krebshilfe.de

Krebsinformationsdienst KID

Deutsches Krebsforschungszentrum Heidelberg
Im Neuenheimer Feld 280

69120 Heidelberg

Tel. 06221/422890

www.krebsinformation.de
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Kreisfreie Stadte und Landkreise in Niedersachsen (sortiert nach Bezirken und Gemeindekennziffer (GKZ)

Nr. Bezirk Braunschweig GKz

1 Stadt Braunschweig 3101000
2 Stadt Salzgitter 3102000
3 Stadt Wolfsburg 3103000
4 KR Gifhorn 3151000
5 LKR Géttingen 3152000
6 LKR Goslar 3153000
7 LKR Helmstedt 3154000
8 LKR Northeim 3155000
9 LKR Osterode am Harz 3156000
10 LKR Peine 3157000
11 LKR Wolfenbuttel 3158000

Nr.
12
13
14
15
16
17
18
19

20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30

Bezirk Hannover
Stadt Hannover*

LKR Diepholz

LKR Hameln-Pyrmont
LKR Hannover*

LKR Hildesheim

LKR Holzminden

LKR Nienburg

LKR Schaumburg

Bezirk Lineburg
LKR Celle

LKR Cuxhaven
LKR Harburg

LKR Luchow-Dannenbg.

LKR Lineburg

LKR Osterholz

LKR Rotenburg

LKR Soltau-Fallingbost.
LKR Stade

LKR Uelzen

LKR Verden

GKZ
3241001
3251000
3252000
3253000
3254000
3255000
3256000
3257000

3351000
3352000
3353000
3354000
3355000
3356000
3357000
3358000
3359000
3360000
3361000

Nr.
31

32
33
34
35
36
37
38
39
40
41

42
43
44
45
46
47

Bezirk Weser-Ems
Stadt Delmenhorst
Stadt Emden

Stadt Oldenburg
Stadt Osnabrtck
Stadt Wilhelmshaven
LKR Ammerland
LKR Aurich

LKR Cloppenburg
LKR Emsland

LKR Friesland

LKR Grafschaft Benth.

LKR Leer

LKR Oldenburg
LKR Osnabruck
LKR Vechta

LKR Wesermarsch
LKR Wittmund

* in Abweichung zur Gebietsreform im Bezirk Hannover werden die Stadt Hannover und der ehemalige Landkreis Hannover
hier nicht zusammengefasst als Region Hannover sondern einzeln dargestellt [23]

GKz
3401000
3402000
3403000
3404000
3405000
3451000
3452000
3453000
3454000
3455000
3456000
3457000
3458000
3459000
3460000
3461000
3462000



