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Allgemeine Informationen KREBSGESELLSCHAFT

Qualitatsindikatoren der Leitlinie (LL QI):
In dem Inhaltsverzeichnis und in den jeweiligen Uberschriften sind die Kennzahlen,
die den Qualitatsindikatoren der evidenzbasierten Leitlinie entsprechen, besonders

Kennzahl Nr. 5: Gesamtfallzar{l
Kennzahl Nr. 6a: Primérfélle
Kennzahl Nr. 6b: Nicht Primarfille

KennZzahi NF. 7: OPEFative FEIIE ............oovv..ovvveerereeeeeseeeeeeeeeerrs eeroreeee ausgewiesen. Die so gekennzeichneten Qualitatsindikatoren beruhen auf starken
Kennzahl Nr. 8: Angebot zur genetischen Testung (LL Ovar QD |............. HY H H R
Kennzahl Nr. 9: Operatives Staging frihes Ovarialkarzinom (LL Ovar Ql) .. Empfehlungen der Lelt“nlen -Und Wurden durCh (_jle Lelt“nlengruppen _des
Leitlinienprogramms  Onkologie  abgeleitet.  Weiterfihrende Information:
www.leitlinienprogramm-onkologie.de
Kennzahlendefinition Alle Standorte 2020 Grunddaten Kennzahl

Median  Range  Patienten Die Definition des Zahlers, Nenners und die Sollvorgabe sind aus dem
Gesamt Kennzahlenbogen entnommen.

Zahler Patientinnen des a7* 49 - 648 20598
e e Die Angabe des Medians fur Zahler und Nenner bezieht sich nicht auf ein
vorgestellt wurden bestehendes Zentrum, sondern gibt den Median aller Zahler der Kohorte und den
S —— . — Median aller Nenner der Kohorte wieder.
Sl Unter Range ist der Wertebereich fir Zahler, Nenner und Quote aller Zentren
angegeben.
Quote  Sollvorgabe > 0% 98.80%  B167%-  97.19% In der Spalte Patienten Gesamt sind die Summe aller gemal} der Kennzahl
oo behandelten Patienten sowie die dazugehérige Quote dargestellt.
m S Diagramm:
s, s ey Die x-Achse gibt die Anzahl der Zentren wieder, die y-Achse stellt den Wertebereich
. in Prozent oder eine Anzahl (z.B. Primarfélle) dar. Die Sollvorgabe ist als griine
waagerechte Linie dargestellt. Der Median, ebenfalls als griine waagerechte Linie

dargestellt, teilt die gesamte Gruppe in zwei gleich gro3e Halften.



http://www.leitlinienprogramm-onkologie.de/
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Allgemeine Informationen KREBSGESELLSCHAFT

Kohortenentwicklung:
v P Di_e K_ohortenentwickl_ung in den Jahren 2016, 2017, 2018, 2019 und 2020 wird
w0 e e e - 1I= mit Hilfe des Boxplot-Diagramms dargestellt.
Boxplot:
_ _._\ Ein Boxplot setzt sich aus einer Box mit Median, Antennen und Ausreif3ern
Sox zusammen. Innerhalb der Box befinden sich 50 Prozent der Zentren. Der Median
_, teilt die gesamte Kohorte in zwei Halften mit der gleichen Anzahl an Zentren. Die
oo 50/{ = Antennen und die Box umfassen einen Bereich/Spannweite von 90 Perzentil. Die
Extremwerte werden hier als Punkte abgebildet.
——
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DKG::

Stand des Zertifizierungssystems fur Gynakologische Krebszentren 2021 KREBSGESELLSCHAFT

31.12.2021 31.12.2020 31.12.2019 31.12.2018 31.12.2017 31.12.2016

Laufende Verfahren 7 8 12 4 10 6

Zertifizierte Zentren 182 164 155 143 134 133

Zertifizierte Standorte 183 165 156 145 136 135
Gynakologische

Krebszentren mit 1 Standort LEl — 124 Ll — el

2 Standorte 1 1 1 2 2 2

3 Standorte 0 0 0 0 0 0

4 Standorte 0 0 0 0 0 0
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Berticksichtigte Standorte KREBSGESELLSCHAFT

31.12.2021 31.12.2020 31.12.2019 31.12.2018 31.12.2017 31.12.2016

Im Jahresbericht beriicksichtigte Standorte 169 162 149 139 128 125
entspricht 92,3% 98,8% 95,5% 95,9% 94,1% 92,6%
Primarfalle gesamt* 15.254 14.986 13.762 12.937 12.087 11.587
Primarfalle pro Standort (Mittelwert)* 90 92 92 93 94 93
Primarfalle pro Standort (Median)* 75 78 78 77 76 79

* Die Zahlen basieren auf den im Jahresbericht aufgefiihrten Standorten.

Der vorliegende Jahresbericht betrachtet die im Zertifizierungssystem der Deutschen Krebsgesellschaft zertifizierten
Gynékologischen Krebszentren. Grundlage fiir die Diagramme des Jahresberichtes ist das Datenblatt.

In dem Jahresbericht sind 169 der 183 zertifizierten Zentrumstandorte enthalten. Ausgenommen sind 12 Standorte, die im Jahr 2021
zum ersten Mal zertifiziert wurden (Datenabbildung komplettes Kalenderjahr fiir Erstzertifizierungen nicht verpflichtend) sowie 2
Standorte, bei denen das Zertifikat im Jahr 2021 wiedereingesetzt wurde. An allen 183 Standorten wurden insgesamt 16.061
Primarfalle mit Genitalmalignom behandelt. Eine aktuelle Ubersicht aller zertifizierten Standorte ist unter www.oncomap.de
abgebildet.

Die hier veroffentlichten Kennzahlen beziehen sich auf das Kennzahlenjahr 2020. Sie stellen fir die 2021 durchgefihrten Audits die
Bewertungsgrundlage dar.


http://www.oncomap.de/
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Tumordokumentationssysteme in den Zentrumsstandorten KREBSGESELLSCHAFT

|Andere: 7 (4,14 %)
[Ondis: 7 (4,14 %)

|GTDS: 38 (22,49 %) |

'ORBIS-ODOK: 9 (5,33 %)

Ic37.CancerCenter: 17 (10,06 %) |

\Tudok (Tumorzentrum Regensburg): 6 (3,55 %)

|CREDOS: 7 (4,14 %) |

Eigenentwicklung (MS Excel, MS Access etc.): 6 (3,55 %) |

|Onkostar: 19 (11,24 %) |

ODSeasy / ODSeasy Net: 46 (27,22 %) }

Die Angaben zum Tumordokumentationssystem
wurden aus dem Datenblatt (Tabellenblatt Basisdaten)
entnommen. Die Angabe von mehreren Systemen ist
nicht moglich. Vielfach erfolgt eine Unterstlitzung durch
die Krebsregister bzw. kann Uuber ein bestimmtes
Tumordokumentationssystem eine direkte Verbindung

Andere System in O 3 Standorten genutzt zum Krebsregister bestehen.
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Basisdaten i Gesamtfallzahl (Priméarfalle und Nicht-Primarfalle)

Primarfalle

Zervixkarzinom;

17,46%

Borderline Ovar; H
6,12%

Ovarialkarzinom;
27,86%

Ovarialkarzinom
Borderline Ovar

Zervixkarzinom

Endometrium-
karzinom

Vulvakarzinom
Vaginalkarzinom
Sonstige*

Gesamtfallzahl

Endometriumkarzinom;

31,16%

Gesamtfallzahl
Gyn. Zentren

6.923 (32,66%)
1.011 (4,77%)
3.522 (16,62%)
5.876 (27,72%)
2.370 (11,18%)
309 (1,46%)
1.183 (5,58%)

21.194 (100%)

* Sonstige (u.a. Sarkome, Chorionkarzinome etc.)

Vulvakarzinom;
10,77%

1,34%
Sonstlge* 5,28%

Priméarfalle
Gyn. Zentren

4.250 (27,86%)
933 (6,12%)
2.664 (17,46%)
4.753 (31,16%)
1.643 (10,77%)
205 (1,34%)
806 (5,28%)

15.254 (100%)

Vag|na|kar2|om

Primarfalle
71,97%

/

Nicht Primarfalle

Gyn. Zentren

2.673 (45,00%)
78 (1,31%)
858 (14,44%)
1.123 (18,91%)
727 (12,24%)
104 (1,75%)
377 (6,35%)

5.940 (100%)

Nicht
Primarfalle
28,03%

/

Ovarialkarzinom
Borderline Ovar

Zervixkarzinom

Endometrium-
karzinom

Vulvakarzinom
Vaginalkarzinom

Sonstige*

Gesamtfallzahl (Primarfalle und Nicht-Primarfalle)

Borderline Ovar;

1,31%

N

DKG::

KREBSGESELLSCHAFT

Nicht-Primarfalle
(Pat. mit Rezidiv/ sek. Fernmetastasen)

Zervixkarzinom;

Ovarialkarzinom;

Inzidenz*
Deutschland

7.462

4.322
10.861

3.272
473

913

14,44%

45,00%
Primarfalle Anteil
Deutschland 2020
2020

4.097 54,91%

876 -

2.587 59,86%

4.633 42.,66%

1.647 50,34%

194 41,02%

784 85,87%

1 Zentrum flr Krebsregisterdaten im Robert Koch-Institut, Inzidenz 2018,
2 einschlieRlich Priméarfalle, die sich nicht im Jahresbericht befinden (nur Deutschland)
Datenbankabfrage www.krebsdaten.de/abfrage. Stand: 04.07.2022

Endometriumkarzinom;
18,91%

Vulvakarzinom;
12,24%

/

aginalkarziom;
1,75%

Sonstige*; 6,35%

Primarfalle
Deutschland
2019

3.798

884

2.479

4.487

1.579

202

671

Anteil
2019

50,90%

57,36%

41,31%

48,26%

42,71%

73,49%


http://www.krebsdaten.de/abfrage

Basisdaten i Primarfalle und Nicht-Primarfallel
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DKG::

® Primarfalle operiert

1Pat. mit Rezidiv/ sek. Fernmetastasen

Ovarialkarzinom
Borderline Ovar

Zervixkarzinom

Endometrium-
karzinom

Vulvakarzinom
Vaginalkarzinom
Sonstige*

Summe

* Sonstige (u.a. Sarkome, Chorionkarzinome etc.)

Gesamt
4.250 (100%)
933 (100%)
2.664 (100%)

4.753 (100%)

1.643 (100%)
205 (100%)
806 (100%)

15.254

Anzahl (in %)
3.685 (86,71%)

926 (99,25%)
2.031 (76,24%)

4.381 (92,17%)

1.450 (88,25%)
110 (53,66%)
706 (87,59%)

13.289

Primarfalle nicht operiert

Primarfalle
nicht operiert
Anzahl (in %)

565 (13,29%)
7 (0,75%)
633 (23,76%)

372 (7,83%)

193 (11,75%)
95 (46,34%)
100 (12,41%)
1.965

m Nicht Primarfélle operiert

Ovarialkarzinom
Borderline Ovar

Zervixkarzinom

Endometrium-
karzinom

Vulvakarzinom
Vaginalkarzinom
Sonstige*

Summe

Gesamt
2.673 (100%)
78 (100%)
858 (100%)

1.123 (100%)

727 (100%)
104 (100%)
377 (100%)

5.940

Anzahl (in %)

KREBSGESELLSCHAFT
ovaraikarzinom - | - [ 20T
Borderline Ovar _!11
zenidarzinom | > Wl
endometriumicarzinom | -
vuvakarzinom | o - [ 2o
. . 7
Vaginalkarziom l I457
95
0
0 500 1.000 1.500 2.000 2.500 3.000 3.500 4.000 4.500 5.000 5.500 6.000 6.500 7.000

Nicht Primérfélle nicht operiert

Nicht Primarfalle
nicht operiert
Anzahl (in %)
2.076 (77,67%)

11 (14,10%)
613 (71,45%)

597 (22,33%)
67 (85,90%)
245 (28,55%)

337 (30,01%) 786 (69,99%)

459 (63,14%)
47 (45,19%)
156 (41,38%)
1.908

268 (36,86%)
57 (54,81%)
221 (58,62%)
4.032
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Operative Falle mit Genitalmalignom

DKG::

KREBSGESELLSCHAFT

Anzahl

Operative Primarfalle

300
270
240

210
180
150
120

90
Median 66,00
60

30

0
10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 110 120 130 140 150 160

169 Standorte

2016 2017 2018 2019 2020

Max 310,00 342,00 328,00 371,00 395,00
95. Perzentil 157,30 149,00 171,60 151,95 155,20
75. Perzentil 104,25 97,00 93,00 92,00 92,00
Median 68,00 71,00 70,00 67,00 66,00
25. Perzentil 58,00 57,00 56,00 54,25 54,00
5. Perzentil 44,35 44,00 41,40 40,00 40,00
Min 40,00 36,00 30,00 33,00 29,00

Operative Nicht-Priméarféalle (Pat. mit Rezidiv/ sek. Fernmetastasen)
100

Anzahl

)
80
70
60
50
40
30

20

10 Median 8,00

0
10 20 30 40 50 60 70 80 9 100 110 120 130 140 150 160

169 Standorte

2016 2017 2018 2019 2020

Max 69,00 92,00 89,00 92,00 76,00

95. Perzentil 30,00 30,20 32,60 28,95 32,60

75. Perzentil 17,00 13,00 13,00 12,00 12,00

Median 9,00 9,00 8,00 8,00 8,00

25. Perzentil 5,00 5,00 5,00 5,00 5,00

5. Perzentil 1,35 2,00 2,00 2,00 2,00

Min 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00

10
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Basisdaten i Stadienverteilung Primarfalle Ovar und Zervix KREBSGESELLSCHAFT

Ovarialkarzinom: Primarfalle operiert + nicht operiert Zervixkarzinom: Primarfalle operiert + nicht operiert

Ovarialkarzinom FIGO IB I Zervixkarzinom FIGO IA2 (= T1a2) . 97

Ovarialkarzinom FIGO IA _ 421 Zervixkarzinom FIGO IA1 (= T1al) _ 423
630

Zervixkarzinom FIGO IB1 (= T1b1l)

Ovarialkarzinom FIGO IC - 378

Zervixkarzinom FIGO B2 (= T1b2) - 205
Ovarialkarzinom FIGO IIA . 99

Zervixkarzinom FIGO IIA (= T2a) - 144

Ovarialkarzinom FIGO 1I1B - 170
Zervixkarzinom FIGO IIB (= T2b) _ 401

Ovarialkarzinom FIGO IIIA - 250
Zervixkarzinom FIGO IIIA (= T3a) I 54
Ovarialkarzinom FIGO 118 - 389 Zervixkarzinom FIGO 118 (= T3b) [ 288
Ovarialkarzinom FIGO IIIC _1780 Zenvixkarzinom FIGO IVA (= T4) - 159
Ovarialkarzinom FIGO IV _ 1152 Zervixkarzinom FIGO IVB (= M1) - 263

200 400 600 800 1000 1200 1400 1600 1800

o

200 400 600 800 1000 1200 1400 1600 1800

o

44 Zum Inhaltsverzeichnis [l
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1. Vorstellung Tumorkonferenz KREBSGESELLSCHAFT

Quote

10o5s Median 98.80% Kennzahlendefinition Alle Standorte 2020

90% Median Range Patienten
{ Gesamt
80%
Zahler Patientinnen des 97* 49 - 648 20598
70% L
Nenners, die in der
60% Tumorkonferenz
0% vorgestellt wurden
40%
Nenner Gesamtfallzahl 99* 58 - 744 21194
30%
(= Kennzahl 5)
20%
10%
1]
25 50 75 100 125 150 2 0/ - [
o o Quote Soll vorgabe O 388 Sjiggtﬁ 97,19%

100%
? 2016 2017 2018 2019 2020 Standorte mit Standorte mit
90% - auswertbaren Daten Sollvorgabe erfullt
80% - L4 ° ° ® ° Max 100% 100% 100% 100% 100% Anzahl % Anzahl %
70% | . _ . )
95. Perzentil 100%  100%  100%  100%  100% 169 100,00% 169 100,00%
60% 4 —|_
50% - 75. Perzentil 99,64%  100% 100% 100% 100%
Anmerkungen:
40% | . 0 0 0 o 0 Wie schon im Vorkennzahlenjahr haben auch 2020 alle
'''' Median 97,98% 97,93% 98,17% 98,73% 98,80% Zentren die Sollvorgabe von mind. 80% erreicht. 58
30% - Zentren (Vorjahr: 60) ist sogar eine 100-prozentige
25. Perzentil 96,09% 94,87% 95,35% 96,44% 96,00% Vorstellungsquote gelungen. Inshesondere in den unteren
20% J_ Prozentbereichen zeigt sich eine weitere Verbesserung.
10% - 5. Perzentil 87,91% 85,79% 87,36% 86,64% 89,89%
2016 2017 2018 2019 2020 e M 81,07% 80,00% 72,04% 80,38% 81,67%

* Die Angabe des Medians fiir Zahler und Nenner bezieht sich nicht auf ein bestehendes Zentrum, sondern gibt den Median aller Zahler der Kohorte und den Median aller Nenner der Kohorte wieder.
** Prozentzahl der in Zentren insgesamt gemaf der Kennzahl behandelten Patienten. “ Zum Inhaltsverzeichnis EB)
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Quote

Psychoonkol ogi sche

Begrindungspflicht > 95%

Betreuung

90%

80%

70%

60%

Median 52,94%

50%

40%

30%

20%

Begrindungspflicht < 15%

10%

0

100%

90%

80% -+

70%

60%

50% -

40% -

30% -

20% -

10% -

25

50

* Die Angabe des Medians fiir Zahler und Nenner bezieht sich nicht auf ein bestehendes Zentrum, sondern gibt den Median aller Zahler der Kohorte und den Median aller Nenner der Kohorte wieder.
** Prozentzahl der in Zentren insgesamt gemaf der Kennzahl behandelten Patienten.

2016 2017 2018 2019 2020

100

Max

95. Perzentil

75. Perzentil

Median

25. Perzentil

5. Perzentil

Min

*** Bei Werten auf3erhalb der Plausibilitatsgrenze(n) besteht eine Begriindungspflicht der Zentren.

125

2016

100%

87,27%

71,46%

51,72%

36,05%

17,69%

10,11%

150

2017

100%

86,35%

70,18%

50,63%

36,16%

20,77%

12,66%

2018

95,00%

83,98%

69,51%

51,81%

35,05%

19,05%

10,42%

Zahler

Nenner

Quote

2019

94,74%

86,35%

69,36%

51,49%

35,29%

20,27%

8,15%

(Gespr22ch

Kennzahlendefinition

KG::

Alle Standorte 2020

Median Range Patienten
Gesamt
Patientinnen des 56* 12 - 445 10950
Nenners, die ambulant
oder stationar
psychoonkologisch
betreut wurden (Gesprach
O 25 Min.)
Gesamtfallzahl 99* 58 - 744 21194
(= Kennzahl 5)
Begrundungspflicht*** 52,94% 12,36% - 51,67%**
<15% und >95% 94,32%
2020 Standorte mit Standorte innerhalb der
auswertbaren Daten Plausibilitatsgrenzen
94,32% Anzahl % Anzahl %
84,98% 169 100,00% 168 99,41%
66,32%
Anmerkungen:
0 Die psychoonkologische Betreuungsquote ist im Median
52,94% und insgesamt weiter leicht gestiegen. Dies ist angesichts
der pandemiebedingten Einschrankungen bemerkenswert.
34,58% 1 Zentrum (Vorjahr: 2) war mit einer Quote von weniger als
15% begrindungspflichtig. Es erlauterte im Audit,
0 Screening- und Konsiltatigkeiten wegen coronabedingten
19,20% Personalverschiebungen und Kontaktbeschrankungen
reduziert zu haben. Der Fachexperte sprach einen Hinweis
12,36% aus, da die Quoten bereits zuvor niedrig waren.
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3. Beratung Sozialdienst KREBSGESELLSCHAFT

Quote Kennzahlendefinition Alle Standorte 2020
90%
Median Range Patienten
80% Gesamt
TR Zahler  Patientinnen des 65* 17 - 358 12858
‘Median 63,16% .
60% | Nenners, die ambulant
. oder station&r durch den
50% Sozialdienst beraten
wurden
40%
20% Nenner  Gesamtfallzahl 99* 58 - 744 21194
| (= Kennzahl 5)
20%
10%
.
25 50 75 100 125 150 o ]
Quote Begriindungspflicht*** 63,16% 8,50% - 60,67%**
169 Standorte <30% 90,96%
100% ° o : :
[ ° 2016 2017 2018 2019 2020 Standorte mit Stand_or_tf-z .|.nnerhalb der
90% - s o auswertbaren Daten Plausibilitatsgrenzen
80% T -‘_ T T ° Max 100% 96,77% 96,04% 93,83% 90,96% Anzahl % Anzahl %
70% -
7777777777777777777777777 95. Perzentil  88,58% 89,23% 88,51% 87,22% 87,46% 169 100,00% 166 98,22%
60% 4 -|—
50% 4 75. Perzentil 75,55% 76,92% 75,53% 76,22% 74,70%
Anmerkungen:
40% | . 0 0 0 0 0 Im Gegensatz zur Psychoonkologie ist die Beratungsquote
~ | Median 66,00% 66,83% 6543% 6591% 63,16% beim Sozialdienst leicht zuriickgegangen. Dieses
30%- Phanomen lasst sich auch bei anderen Tumorentitaten
25. Perzentil 52,36% 54,06% 51,61% 52,21% 52,09% beobachten. Trotzdem hat 1 Zentrum weniger als im
20% Vorjahr die Grenze zur Begriindungspflicht unterschritten.
10% ° L] ° ° . 0 0 0 o 0 Alle 3 Zentren befanden sich jedoch im deutschsprachigen
°1 o 5. Perzentil 29,14% 32,00% 31,69% 33,13% 36,20% Ausland, wo in Bezug auf die Sozialberatung andere
. . . . ‘ Leistungsanspriche bzw. Zustandigkeiten gelten.
2016 2017 2018 2019 2020 ° Min 11,56% 14,05% 12,62% 11,96% 8,50%

* Die Angabe des Medians fiir Zahler und Nenner bezieht sich nicht auf ein bestehendes Zentrum, sondern gibt den Median aller Zahler der Kohorte und den Median aller Nenner der Kohorte wieder.
** Prozentzahl der in Zentren insgesamt gemaR der Kennzahl behandelten Patienten.
*** Bei Werten auf3erhalb der Plausibilitatsgrenze(n) besteht eine Begriindungspflicht der Zentren.
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4. Anteil Studienpatientinnen

KREBSGESELLSCHAFT
Q:’B‘;ﬁ: Kennzahlendefinition Alle Standorte 2020
165% Median Range Patienten
150% Gesamt
135% Zahler  Patientinnen, die in eine 8* 0- 428 3253
120% Studie mit Ethikvotum
105% eingebracht wurden
90%
75%
60% Nenner Primarfalle 75* 41 - 433 15254
45% (= Kennzahl 6a)
30%
15% Median 10,26%, Sollvorgabe = 5%
0
25 50 s 100 125 150 Quote Sollvorgabe O 3026% 0,00% - 21,33%**
190,22%
300% ° : :
o750 2016 2017 2018 2019 2020 Standorte mit Standorte mit __
° auswertbaren Daten Sollvorgabe erflillt
250%
° Max 94,76% 77,03% 131,05% 300,00% 190,22% Anzahl % Anzahl %
225%
200% o 95. Perzentl  53,69% 45,66% 59,97% 54,16% 51,00% 169 100,00% 140 82,84%
175% - T
150% 4 75. Perzentil 16,14% 18,32% 16,44% 17,54% 18,39%
Anmerkungen:
125% - o . 0 0 0 o 0 Die Streuung der Studienquoten ist i wahrscheinlich
100% - | Median 8,59% 9.21% 7.69% 860% 10,26% bedingt durch die Corona-Pandemie i deutlich gesunken,
b der Median hingegen deutlich gestiegen. Dies ist in der
75% - ® 25. Perzentil 4,34% 504% 500% 529% 6,25% Gesamtschau bemerkenswert. 29 Zentren (Vorjahr: 37)
50% - haben die Sollvorgabe verfehlt und begriindeten dies u.a.
—‘7 T T . o o o 1.39% 0.49% mit wenig geeigneten Studien (11 Nennungen), Ablehnung
25% 5. Perzentil 0,00%  0,00%  0,00% SERD e durch die Patientinnen (8x) und negatives Screening bzgl.
% der Einschlusskriterien (5x). In den Audits wurden 16

2016 2017 2018 2019 2020 ° Min 0,00% 0,00 0,00 0,00% 0,00% Hinweise und 3 Abweichungen ausgesprochen.

* Die Angabe des Medians fiir Zahler und Nenner bezieht sich nicht auf ein bestehendes Zentrum, sondern gibt den Median aller Zahler der Kohorte und den Median aller Nenner der Kohorte wieder.
** Prozentzahl der in Zentren insgesamt gemaf der Kennzahl behandelten Patienten.
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5. Gesamtfallzahl

KREBSGESELLSCHAFT
Anzahl Kennzahlendefinition Alle Standorte 2020
700
Median Range Patienten
600 Gesamt
500 Anzahl Gesamtfallzahl 99 58 - 744 21194
400
300
Sollvorgabe O 75
200
100 Median 99,00
Sollvorgabe 2 75
0
25 50 75 100 125 150
800 . :
. 2016 2017 2018 2019 2020 Standorte mit Standorte mit __
7004 . auswertbaren Daten Sollvorgabe erfullt
b g ° Max 571,00 654,00 649,00 722,00 744,00 Anzahl % Anzahl %
600
)
500 T 95. Perzentl 253,65 262,00 255,80 250,70 250,00 169 100,00% 162 95,86%
4004 75. Perzentil 147,00 14550 133,00 141,75 135,00
Anmerkungen:
'Ip'lrotz 7 Ztlel%}zI]icher Stand%rte istbtiliebGesSmthallzahl n&it eine?
B : us von 1,1% fast unverandert geblieben. Die Zentren, die mind.
300+ Median 106,50 101,00 101,00 97,00 99,00 seit 2018 zertifiziert sind, hatten im ersten Covid-Jahr eine
Abnahme der Gesamtfallzahl zu verzeichnen (- 386 Falle). Mit 7
Zentren haben somit auch 6 mehr als im Vorjahr die Sollvorgabe
200+ 25. Perzentil 89,00 86,00 86,00 8500 84,00 verfehlt. Bis auf ein Zentrum verwiesen alle auf coronabedingt
reduzierte Kapazitdten bzw. Zuriickhaltung der Patientinnen in
100 Eelzug ﬁUf O?inerr: Klinik:;tufenltzhﬁlth Die Zdentran Iclarwr?}rteter(l5 fl'ér da;
—— = s === o - olgejahr durchweg eine Erhohung der Fallzahlen. er
+ ° 2 w * 5. Perzentil 76,35 7590 7640 77,05 7500 Zentren befanden sich im Uberwachungsaudit, wobei die 10%-
Regel fiir das Jahr 2020 ausgesetzt war. Das verbliebene Zentrum

T . T T nahm den Covid-19-Ausnahmeregeln in Anspruch (im 3-Jahres-
2016 2017 2018 2019 2020 ° Min 67,00 63,00 65,00 68,00 58,00 Durchschnitt wurde die Gesamtfallzahl erreicht).
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6a. Primarfalle

KREBSGESELLSCHAFT
Anzahl Kennzahlendefinition Alle Standorte 2020
400 Median Range Patienten
Gesamt
- Anzahl Primarfalle 75 41 - 433 15254
200
Sollvorgabe O 50
100 .
Median 75,00
Sollvorgabe = 50
0
25 50 75 100 125 150
500
2016 2017 2018 2019 2020 Standorte mit Standorte mit __
o auswertbaren Daten Sollvorgabe erflillt
400- ¢ e  Max 332,00 364,00 352,00 413,00 433,00 Anzahl % Anzahl %
°
°
° 95. Perzentil 172,85 164,20 184,20 172,95 172,20 169 100,00% 165 97,63%
300 T
75. Perzentil 107,50 105,00 103,00 103,50 101,00
Anmerkungen:
200 | _ Der Median der Primarfalle ist zurlickgegangen. Die
| Median 7550 77,00 78,00 78,00 7500 Gesamtzahl der Primarfalle ist in den Zentren, die seit
mind. 2019 zertifiziert sind, lediglich leicht zurlickgegangen
25. Perzentil 65,00 65,00 66,00 63,00 64,00 (- 237 Falle in 162 Standorten). 4 Zentren (Vorjahr: 1)
100 L J L L J haben die Sollvorgabe von mind. 50 verfehlt. Diese waren
'_]_' :‘: —_ . auch bei KeZa 5 (Gesamtfallzahl) auffallig gewesen. Die
[ ° 5. Perzentil 52,35 5290 5280 52,00 51,00 Begriindungen beziehen sich daher ebenfalls fast
. . . . ausschlieBlich auf die Corona-Pandemie.
2016 2017 2018 2019 2020 ® Min 45,00 43,00 42,00 48,00 41,00
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6b. Nicht Primarfalle

Anzahl

325,
300
275
250
225
200+
175
150
125
100+

75

50

25+

300
275
250
225
200
175
150
125
100

75

50

25

100

Max

95. Perzentil

75. Perzentil

Median

25. Perzentil

5. Perzentil

Min

125

2016

239,00

88,15

43,00

30,00

20,00

12,35

6,00

150

2017

290,00

119,90

40,00

26,00

18,50

11,00

8,00

2018

297,00

104,20

39,00

27,00

19,00

11,00

6,00

Anzahl

2019

309,00

97,90

39,00

26,00

20,00

12,00

5,00

DKG::

KREBSGESELLSCHAFT

Kennzahlendefinition Alle Standorte 2020

Median Range Patienten
Gesamt
Nicht Primarfalle 25 7 - 320 5940
Keine Sollvorgabe
2020 Standorte mit Standorte mit
auswertbaren Daten Sollvorgabe erflillt
320,00 Anzahl % Anzahl %
84,60 169 100,00% - -
37,00
Anmerkungen:
Die Zahl der Rezidive und sekundaren
25,00 Fernmetastasierungen wurde im Kennzahlenjahr 2020
erstmals als separate Kennzahl dargestellt, wenngleich sie
20,00 in den Basisdaten schon langer erhoben wurde. Im Median

wurden pro Zentrum 25 Patientinnen dieser Gruppe
behandelt, ein leichter Rickgang im Vergleich zum

11,00 Vorkennzahlenjahr.

7,00
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7. Operative Falle

KREBSGESELLSCHAFT
Kennzahlendefinition Alle Standorte 2020
Median Range Patienten
Gesamt
Anzahl Operative Falle 73 33-471 15197
Sollvorgabe O 40
2016 2017 2018 2019 2020 Standorte mit Standorte mit __
auswertbaren Daten Sollvorgabe erflillt
° Max 355,00 412,00 402,00 446,00 471,00 Anzahl % Anzahl %
T 95. Perzentil 186,55 178,10 190,80 183,55 176,00 169 100,00% 167 98,82%

75. Perzentil 115,25 113,50 109,00 106,00 105,00

Anmerkungen:

Die Anzahl der durchgefiihrten Eingriffe in den Zentren, die
mind. seit 2019 zertifiziert sind, hat im ersten Corona-Jahr
nur wenig abgenommen (-255 OPs in 162 Zentren).
l 25. Perzentil 66,00 64,00 64,00 60,25 60,00 Nachdem im Vorjahr alle Zentren die Sollvorgaben erfiillt

Median 80,50 77,00 77,00 73,50 73,00

hatten, ist dies 2020 2 Zentren nicht gelungen. Diese
haben auch bei den Kennzahlen 5 und 6a die Sollvorgabe
nicht erreicht und verwiesen insofern auf dieselben Griinde
(Corona-Pandemie).

5. Perzentil 51,00 48,90 46,40 46,05 46,00

@ Min 44,00 40,00 36,00 40,00 33,00

























































