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Lungenkarzinom Analysekollektiv
2000 bis 2014:  210.076 Datensatze

Beteiligung von 31 Klinischen Registern
aus 11 Bundeslandern

Neuerkrankungen in Deutschland
Nach RKI/GEKID * Manner: 34.490 fur 2012 (ASR 59,1)

Frauen: 18.030 fur 2012 (ASR 27,7)
* Krebs in Deutschland 2011/2012“ 10. Aufl. 2013

Aktuelle Auswertungen Klinischer Krebsregister (KKR)
KKR erfasst: Manner: 10.484 fur 2012 (30,3% der erwart. Neuerkrankungen)
Frauen: 4.840 far 2012 (26,8% der erwart. Neuerkrankungen)
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Lungenkarzinom - Diagnosealter 2000-2014
Zunahme des Diagnosealters — starker bei Mannern als bei Frauen
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Lungenkarzinom - Stadienverteilung
Vergleich mit anderen nationalen klinischen Krebsregistern
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Lungenkarzinom - Stadien im zeitlichen Verlauf
Verbesserung von Diagnostik bzw. Dokumentationsqualitat
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Lungenkarzinom - Histologie im zeitlichen Verlauf
Weitere Zunahme des Adenokarzinom-Anteils
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Lungenkarzinom - Therapieformen im zeitlichen Verlauf
Zunahme leitliniengerechter Therapieformen in den einzelnen Stadien
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—~2 Lungenkarzinom - Histologie
AD rArbeitsgemeinschaft Deutscher Tumorzentren e.V. Stadienabhé‘ngiges Uberleben
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Nichtkleinzelliges Lungenkarzinom

Stadienabhangiges Uberleben und Stadienverteilung
Uberlebensfunktionen
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Nichtkleinzelliges Lungenkarzinom

- Uberleben im zeitlichen Verlauf bezogen.

auf Stadien und Therapieformen

Verbessertes Uberleben in allen Stadien
bei einzelnen Therapieformen
= Effekt moderner Therapiemodalitaten?
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Nichtkleinzelliges Lungenkarzinom

- Uberleben im zeitlichen Verlauf bezogen.

auf Stadien und Therapieformen

Verbessertes Uberleben in allen Stadien
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Eingriff 30d-Letalitat (20) 30d-Letalitat N
Keilresektion 2,5% 116 4585
Segmentresektion 2,4% 64 2685
Einf.Lobektomie/Bilobektomie 1,7% 351 20330
Erweiterte Lobektomie/Bilobektomie 3,1% 103 3352
Einfache (Pleuro-)Pneum(on)ektomie 5,3% 116 2193
Erweiterte (Pleuro-)Pneum(on)ektomie 2,5% 107 1736
Gesamt 2,5%0 857 34881
30-Tage-Letalitat gesamt
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Kleinzelliges Lungenkarzinom
Stadienabhangiges Uberleben und Stadienverteilung Manner
Uberlebensfunktionen
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Kleinzelliges Lungenkarzinom — Therapieformen und Uberleben
Zunahme von leitliniengerechten Therapieformen und Uberleben in Stadien IlI+IV
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Lungenkarzinom — Fazit von 15 Jahren klinischer Krebsregistrierung (2000-2014)

« Signifikante Zunahme bei allen Lungenkarzinomen im Hinblick auf:
» medianes Alter
 Anteil erkrankter Frauen
 Anteil der Adenokarzinome

« Positiver Trend im Hinblick auf den Anteil leitliniengerechter Therapieformen
bei NSCLC in den Stadien I-IV sowie bei SCLC in den Stadien Ill/IV

 Positiver Trend beim Uberleben in einzelnen Gruppen bei NSCLC und SCLC
als maoglicher positiver Effekt moderner Therapiemodalitaten

« Datenqualitat im Hinblick auf Staging, Histologie und Therapie wird besser,
ISt aber weiter verbesserungswirdig

o Ziel: bessere Abbildung der Realitat und
somit Optimierung der Routineversorgung

neuer Schwerpunkt:
« zielgerichtete Therapien
 Immuntherapien

Versorgungssituation beim Lungenkarzinom in Deutschland, Barlag/Blum 24.02.2016



	Foliennummer 1
	Foliennummer 2
	Foliennummer 3
	Foliennummer 4
	Foliennummer 5
	Foliennummer 6
	Foliennummer 7
	Foliennummer 8
	Foliennummer 9
	Foliennummer 10
	Foliennummer 11
	Foliennummer 12
	Foliennummer 13
	Foliennummer 14
	Foliennummer 15
	Foliennummer 16
	Foliennummer 17

