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bis zu zwölf Millionen (+77%) (Tönnies et al. 2019)

• Aus anderen Ländern ist bekannt, dass Exzessmortalität
mit Alter sinkt

• Nur eine Studie aus Deutschland zur altersspezifischen 
Exzessmortalität (Röckl et al. 2017)
– Mortalitäts-Follow-up des Bundesgesundheitssurveys 1998
– Relativ geringe Fallzahl
– Potentiell missklassifizierte Personenzeit und Todesfälle 

durch einmalige Erhebung des Diabetesstatus
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• Routinedaten der GKV
– Diabetes- und Überlebensstatus verfügbar
– Fallzahlproblem behoben

• Repräsentative Schätzung erfordert Daten aller 
Krankenkassen

• Individualdaten im Längsschnitt schwer zugänglich

• Lösung
– Prävalenz und Inzidenz des Typ 2 Diabetes auf Basis von 

Routinedaten in Verbindung mit einem mathematischen 
Modell
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• Methode ermöglicht Schätzung der Exzessmortalität auf 
Basis von Prävalenz und Inzidenz 
– Keine Information über Todesfälle aus Routinedaten 

notwendig!
– Keine Individualdaten notwendig!
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