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Offenlegung potentieller Interessenkonflikte (2009 –
 

2012)

Angestelltenverhältnis oder Führungsposition
Universität Duisburg-Essen, Universitätsklinikum Essen, Ruhrlandklinik

Beratungstätigkeit
Amgen, Boehringer Ingelheim, Celgene, Novartis, Pfizer

Aktienbesitz
keiner

Honorare
Chugai, GlaxoSmithKline, Lilly, Novartis, Pfizer

Finanzierung wissenschaftlicher Untersuchungen
Boehringer Ingelheim, Novartis

Gutachtertätigkeit
Forschungsförderinstitutionen, Gerichtsgutachten

Andere finanzielle Beziehungen
Universität Duisburg-Essen (Patentanmeldung)
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Alles ganz anders?
Ärztliche Behandlung von Krebserkrankten
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Krebsinzidenz
 

in Deutschland
Ärztliche Behandlung von Krebserkrankten

Robert-Koch-Institut 2010
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Altersstandardisierte Inzidenz
 

und Mortalität
Ärztliche Behandlung von Krebserkrankten

Robert-Koch-Institut 2010
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Altersbezogene Inzidenz
 

(kolorektale
 

Karzinome)
Ärztliche Behandlung von Krebserkrankten

Robert-Koch-Institut 2010
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Sterbefälle Deutschland 2010
Ärztliche Behandlung von Krebserkrankten

2%

26%

0%

3%
3%

3%
41%

7%

5%

0%

0%

2%

0%
0%

3%

4%

Infektion

Neubildungen

Blut/Immunsystem

Stoffwechsel

Psychische Erkrankungen

Nervensystem

Kreislauf

Atmungsorgane

Verdauungstrakt

Haut

Muskel/Skelett

Urogenital

Perinatal

Kongenital

unklassifiziert

Verletzung/Vergiftung
www.gbe-bunde.de



Folie 8 Titel
8 IQWiG Herbstsymposium 201215.11.2012 | Schuler

Alles ganz anders?
Ärztliche Behandlung von Krebserkrankten
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Medizinische Angebote
Ärztliche Behandlung von Krebserkrankten

Krebs Myokardinfarkt
Apoplex

Primärprävention ( )
Sekundärprävention ( )
Kurative Therapie -
Palliative Therapie

Tertiärprävention ( ) ( )
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Alles ganz anders?

Diskrepante Erwartungen hinsichtlich möglicher 
Belastungen/Toxizitäten einer Behandlung

Diskrepante Erwartungen an die Wirksamkeit von 
Behandlungen

Diskrepante Bewertungen bei Therapieentscheidungen

Diskrepante Akzeptanz von Therapiezielen

Ärztliche Behandlung von Krebserkrankten
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Alles ganz anders?

Diskrepante Erwartungen hinsichtlich möglicher 
Belastungen/Toxizitäten einer Behandlung

Diskrepante Erwartungen an die Wirksamkeit von 
Behandlungen

Diskrepante Bewertungen bei Therapieentscheidungen

Diskrepante Akzeptanz von Therapiezielen

Situativ stark variable Bewertungen (Patient Frühphase vs. 
Spätphase – Angehörige – Gesunde - Wissenschaft –
Kostenträger – Gesellschaft)

Ärztliche Behandlung von Krebserkrankten
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Operation +/-
 

Chemotherapie beim Lungenkarzinom
Alles ganz anders?

Endpunkt: Tod
Nachbeobachtung: 5,1 Jahre
HR: 0,69
Abs. Effekt: 15% (5 J.)

N Engl J Med. 352:2589 (2005)
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Fibrinolyse vs. Stent/PTCA bei akutem Myokardinfarkt
Alles ganz anders?

Endpunkt: Tod, Reinfarkt oder 
Apoplex (Composite)
Nachbeobachtung: 30 Tage
HR: 0,6 (Tod: 0,85)
Abs. Effekt: 5,7% (Tod: 1,2%)

N Engl J Med. 349:733 (2003)
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Fibrinolyse vs. Stent/PTCA bei akutem Myokardinfarkt
Alles ganz anders?

Endpunkt: Tod, Reinfarkt oder 
Apoplex (Composite)
Nachbeobachtung: 30 Tage
HR: 0,6 (Tod: 0,85)
Abs. Effekt: 5,7% (Tod: 1,2%)

N Engl J Med. 349:733 (2003)
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Fibrinolyse vs. Stent/PTCA bei akutem Myokardinfarkt
Alles ganz anders?

Endpunkt: Tod, Reinfarkt oder 
Apoplex (Composite)
Nachbeobachtung: 30 Tage
HR: 0,6 (Tod: 0,85)
Abs. Effekt: 5,7% (Tod: 1,2%)

N Engl J Med. 349:733 (2003)

100%

20% ?
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Erlotinib vs. Placebo bei rezidiviertem Lungenkarzinom
Alles ganz anders?

Endpunkt: Tod
Nachbeobachtung: 5,1 Jahre
HR: 0,7
Abs. Effekt: 2 Monate (Median)

N Engl J Med. 353: 123 (2005)



Folie 17 Titel
17 IQWiG Herbstsymposium 201215.11.2012 | Schuler

Alteplase vs. Placebo bei akuter zerebraler Ischämie
Alles ganz anders?

Endpunkte: Tod, Barthel-Index, 
NIHSS u.a.
Nachbeobachtung: 3 Monate
HR: 0,7 (Behinderung)
HR: 10,7 (ICB)
Abs. Effekt: 2 bzw. 4% (Tod)

N Engl J Med. 333: 1581 (1995)
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Pemetrexed vs. Gemcitabine bei metastasiertem Lungenkarzinom 
Alles ganz anders?

Endpunkt: Tod
Nachbeobachtung: 5,1 Jahre
HR: 0,81
Abs. Effekt: 1,4 Monate (Median)

J Clin Oncol. 26:3543 (2008)
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Nevirapin vs. Efavirenz vs. Abacavir bei HAART (HIV)
Alles ganz anders?

N Engl J Med. 349: 1036 (2003)
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Alles ganz anders?

Die Effekte „ungezielt“ eingesetzter medikamentöser 
Krebstherapien bewegen sich im Rahmen der Effekte von 
Behandlungen bedrohlicher Kreislauferkrankungen

Eine Vergleichbarkeit zwischen Fachgebieten wird durch 
unterschiedliche Endpunkte und Nachbeobachtungszeiten 
erschwert

Problem: Diskrepanz zwischen Erwartungen und Erreichtem

Ärztliche Behandlung von Krebserkrankten
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Höhere Effekte durch biologische Stratifizierung
Ärztliche Behandlung von Krebserkrankten
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Lancet Oncol. 13:239 (2012)
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Berücksichtigung patientenrelevanter Endpunkte
Ärztliche Behandlung von Krebserkrankten

J Clin Oncol. 29 Suppl. LBA 7500 (2012)
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Alles ganz anders?

Kosten für Krebsmedikamente (GKV): 3,1 Mrd. €
 

(2009)

Anteil Arzneimittelausgaben (GKV): 9,4% (2009)

Jährliche Steigerung (projiziert): 4,8% vs. 3,9%

Ärztliche Behandlung von Krebserkrankten
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Alles ganz anders?

Kosten für Krebsmedikamente (GKV): 3,1 Mrd. €
 

(2009)

Anteil Arzneimittelausgaben (GKV): 9,4% (2009)

Jährliche Steigerung (projiziert): 4,8% vs. 3,9%

Kosten Rettungsdienst: 2,8 Mrd. €
 

(2008)

Ärztliche Behandlung von Krebserkrankten

N Engl J Med. 359: 21 (2008)
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