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Aktuelle Auswertung — Nierenzellkarzinom

15.11.2022

2000 bis 2020: 114.106 Datensatze

Beteiligung von 23 Registern

aus 12 Bundeslandern

Neuerkrankungen in Deutschland

Nach RKI/GEKID* Manner: 9.350 fir 2018
Frauen: 5.480 fir 2018

*Krebs in Deutschland 2017/2018, 13. Ausgabe, 2021

Aktuelle Auswertung Klinischer Krebsregister

Manner: 6.257 fir 2018 (66,9 % der Neuerkrankungen)
Frauen: 3.309 fir 2018 (60,4 % der Neuerkrankungen)
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Geschlechts- und Altersverteilung — Nierenzellkarzinom
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TNM nach Diagnosejahr — Nierenzellkarzinom
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Gesamtuberleben nach TNM — Nierenzellkarzinom

Kum. Ubereben
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Therapiearten — Nierenzellkarzinom

100,0%

80,0%

_ B0D%
T
N
<
40,0%
20,0%
0,0%
15.11.2022

Therapieart nach Diaghosejahr
Priméartherapie

[ Keine 0. Unbekannt
Clnur Target

O CcTH+Target

Enur cTX

B CP+CTxX+Targst

[ OP+Target

B oP+CTX

Enur OP

100,0%

[ I S T N S N S S
o o o o0 o0 o0 Q0 o0 o0 o0 0 00000000
e o o o o o0 0 o 0 = 2 &2 &2 a2 a3 a3 a3 o = [
= M W & O @ = @ @D =@ = R W & th @ s Wl O

Diagnosejahr

80,0%

60,0%

Anzahl

40,0%

20,0%

00%

Next generation clinical evidence — klinische Evidenz aus versorgungsnahen Daten der Krebsregister

Therapieart nach UICC-Stadium

UlCC-Stadium

oL

n =64.434

Arbeitsgemeinschaft
Deutscher Tumorzentren




Outcome nach Therapie — Nierenzellkarzinom
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R-Status bei operativer Resektion — Nierenzellkarzinom

Alle Operationen - R-Status nach Diagnosejahr
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Operationsart- und Zugang — Nierenzellkarzinom

Alle Operationen - Operationsart nach Diagnosejahr bei T1 Tumoren Alle Operationen - Operationszugang nach Diagnosejahr bei T1 Tumoren
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Auftreten von Rezidiven und Fernmetastasen — Nierenzellkarzinom

DFS - Fernmetastasierung
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Fazit — Nierenzellkarzinom

* Datenlieferungen enthalten inzwischen iber 60 % der Neuerkrankungen
 Manner erkranken haufiger und friuher als Frauen.

* Das mediane Alter steigt an.

* Frauen haben ein hdheres Gesamtuberleben als Manner

* Die alleinige Operation ist die haufigste Therapieform bei kleinen Stadien

* Die zielgerichtete Therapie im Stadium IV nimmt deutlich zu und ist mit hoheren
Uberlebensraten assoziiert

* Bei Uber 90 % der Operationen wird inzwischen eine RO-Resektion erreicht.
* Der Anteil der organerhaltenden Operationen hat tber die Jahre zugenommen.

* Der Grolteil der Operationen wird offen chirurgisch operiert, aber Zunahme der
laparoskopischen Operationen uber die Jahre zugenommen

* 10 % der Tumoren metastasieren nach vorheriger Tumorfreiheit
* Das 5-Jahres-Uberleben nach Metastasierung betrigt 30 % ADT
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