Metadatenbeschreibung
Indikator 3.13 (L)

Definition

Datenhalter
Datenquelle

Periodizitat

Validitat

Kommentar

Vergleichbarkeit

Originalquellen

Dokumentationsstand

Vermeidbare Sterbefélle nach ausgewéahlten Diagnosen und Geschlecht,
Land, Jahr

Der Indikator Vermeidbare Sterbefélle wird zur Beobachtung der Qualitat und
Effektivitat der gesundheitlichen Versorgung und der Praventionspolitik eingesetzt. Er
bezieht sich auf ausgewahlte Todesursachen, die unter adaquaten Behandlungs- und
Vorsorgebedingungen als vermeidbar (fir die jeweils betrachtete Altersgruppe) gelten.
Die Auswahl geht auf Vorschlage der gleichnamigen EU-Arbeitsgruppe zuriick. Der
Indikator reflektiert einerseits die Inanspruchnahme sowie die Qualitat der
medizinischen Diagnostik und Therapie. Andererseits kann die Effektivitat von
MaRnahmen der Primarpravention (Nikotin- und Alkoholkonsum etc.) bewertet werden.
Der Indikator 3.13 beschréankt sich auf acht besonders haufige Todesursachen.
Aufgrund unterschiedlicher Modelle, zu denen ein internationaler Konsens bisher fehlt,
wurde der bisherige Indikator beibehalten.

Statistisches Amt Mecklenburg-Vorpommern
Todesursachenstatistik

jahrlich

Zum 1.1.1998 wurde die ICD-Klassifikation in der 10. Revision fir die
Todesursachenstatistik eingefiihrt, die eine Umkodierung der verwendeten Krankheiten
und Krankheitsgruppen notwendig machte, um eine Vergleichbarkeit mit dem
bisherigen Indikator 3.12 herzustellen. Um tber Jahre eine Vergleichbarkeit der
vermeidbaren Sterblichkeit zu erzielen, erfolgt eine direkte Altersstandardisierung auf
die Europabevdlkerung (alt).

Unter der Voraussetzung, dass zur Bek&mpfung vermeidbarer Todesfélle wirksame
Vorsorge- oder Friherkennungsprogramme bzw. TherapiemafRhahmen existieren, ist
zu erwarten, dass die Sterblichkeit an diesen Todesursachen im Zeitvergleich
zuriickgeht oder zumindest nicht zunimmt. Der Indikator z&hlt zu den
Ergebnisindikatoren.

Es liegen keine vergleichbaren Indikatoren in den Indikatorensatzen der WHO und der
OECD vor. Im kiuinftigen Indikatorensatz der EU ECHI wird der Indikator Vermeidbare
Sterbefalle enthalten sein. Der Indikator 3.13 ist mit dem bisherigen GMK-Indikator 3.12
weitestgehend identisch. Es werden von bisher 12 Diagnosen/Diagnosegruppen acht
weitergeflhrt, die besonders haufig sind.

Publikationen der Statistischen Landesamter zu den verwendeten Datenquellen, z. B.
Statistische Jahrbiicher.
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