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Lungenkrebssterbefalle in den Stadt- und Landkreisen

Verschiedenes

Unter den bosartigen Neubildungen fordert Lun-
genkrebs die meisten Todesopfer. So verstarben
in Baden-Wirttemberg in den vergangenen Jah-
ren — mit steigenderTendenz — zwischen 3 737

An bésartigen Neubildungen der Luftrohre, der Bronchien
und der Lunge Verstorbene in Baden-Wiirttemberg

2003 bis 2007

bis 4 054 Personen pro Jahr an diesem Leiden. Mannheim (SKR) 371
Sein Anteil an allen Krebssterbefallen liegt bei Karlsruhe (SKR) 32,2
rund 17 %. Menschen im Alter von 60 bis unter Pforzheim (SKR) 30,2
80 Jahren sind von dieser Todesursache am hau- Stuttgart (SKR) 29,9
figsten betroffen. Danach gehen die Fallzahlen Rhein-Neckar-Kreis (LKR) 28,9
wieder zurtck. Dennoch ist Lungenkrebs keine Emmendingen (LKR) 28,5
reine Alterstodesursache. Vielmehr liegt hier der Lérrach (LKR) 28,1

28,0

Anteil der unter 60-Jahrigen mit knapp 20 %

Heidelberg (SKR)

tiber dem entsprechenden Anteil aller Sterbe- Schwébisch Hall (LKR) 278
falle (einschlieBlich Unfalle, Vergiftungen, Gewalt- Ortenaukreis (LKR) 26,9
einwirkungen), der sich bei rund 11 % bewegt. Freudenstadt (LKR) 26,8
Rastatt (LKR) 26,8
Auf die Stadt- und Landkreise verteilt, ergeben Heilbronn (SKR) 26,8
sich je nach dem Bevélkerungsumfang des Zollernalbkreis {LKR) A7
einzelnen Kreises unterschiedliche Fallzahlen. Neckar-Odenwald-Kreis (LKR) 26,3
Hinzu kommt der Einfluss der unterschiedlichen Schwarzwald-BaarKreis (LKR) A
Altersstrukturen. Um eine Vergleichbarkeit der Bl (.53 26,1
Kreise untereinander zu ermdglichen, missen Gép_pingen (LKR) 261
diese Faktoren ,herausgerechnet” werden. :jtltlfi);or;: ((LL';FF:)) 22:':
Einen Ausgleich schafft hier die sogenannte Freiburg im Breissau o 25:5
Altersstandardisierung. I?abel wn.'d n.ach Yor— Baden-Wiirttemberg 25,0
gaben derWeltg?sundheltsorganlsatlon die Karlsruhe (LKR) 248
tatsachliche B’.evolkerl.mgs?trulftur nach Alters- Baden-Baden (SKR) 24,7
gruppen gewichtet. Dies fihrt im Ergebnis zur Waldshut (LKR) 24,3
Reduzierung des Alterseinflusses einer beson- Esslingen (LKR) 24,2
ders alterslastigen Bevolkerung. Auf diese Weise Main-Tauber-Kreis (LKR) 24,0
sind Ruckschlisse auf etwaige regionale Ge- Ostalbkreis (LKR) 23,7
sundheitsrisiken moglich, ohne dass demogra- Ludwigsburg (LKR) 23,6
fische Besonderheiten eines Kreises zu Buche Sigmaringen (LKR) 23,5
schlagen. Um dartiber hinaus mogliche zeitliche Heidenheim (LKR) 23,5
Zufallsschwankungen auszugleichen, wurden Rems-Murr-Kreis (LKR) 23,4
die Ergebnisse der Jahre 2003 bis 2007 zu einem Reutlingen (LKR) 23,2
23,2

Durchschnittsergebnis zusammengefasst.

Konstanz (LKR)

Alb-Donau-Kreis (LKR) 22,8
Wahrend sich 2003/2007 im Landesdurchschnitt Boblingen (LKR) 22,4
25 Lungenkrebssterbefalle auf 100 000 Einwoh- Rottweil (LKR) 22,3
ner ereignet haben, waren es in Mannheim, das Enzkreis (LKR) 22,3
mit rund 37 Gestorbenen auf 100 000 seiner Be- Hohenlohekreis (LKR) 22,2
vélkerung das ungiinstigste Ergebnis aufweist, il eseEeya o (UG 22,2
fast doppelt so viele wie im Bodenseekreis, der Biberach (LKR) 22,0
mit knapp 20 Sterbefillen auf 100 000 Einwoh- SRl el 22,0
ner am glinstigsten abschneidet. Bis auf Baden- Ravfn.sburg (LKR) Gke
Baden liegen alle Stadtkreise Baden-Wiirttem- T“b'nge_n Uit A

Bodenseekreis (LKR) 19,9

bergs zumTeil deutlich Gber dem Landesmittel.

Von den ReglerunngeZIrken SChnekl)den dleb"wurt_ Gestorbene je 100 000 der Bevélkerung (altersstandardisiert)
tembergischen” Stuttgart und Tubingen besser
ab aIs dle ,,badischen” Karlsruhe und Freiburg. Statistisches Landesamt Baden-Wiirttemberg 23109
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