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Aktuelle Zi-Studie zur Inzidenz der Parkinson-Erkrankung 2013-2019 veroffentlicht

Inzidenz der Parkinson-Diagnosen 2013-2019 um bis zu 30 Prozent
gesunken // Deutlicher Riickgang bundesweit und geschlechter-
Ubergreifend in allen Altersgruppen ab 50 Jahren

Berlin, 25. August 2022 — Ungeachtet der dynamisch fortschreitenden Alterung der
Bevolkerung ist die Haufigkeit neu aufgetretener Parkinson-Diagnosen in den arztlichen
Abrechnungsdaten in Deutschland in den Jahren 2013 bis 2019 um bis zu 30 Prozent
zurlickgegangen. Wahrend die Inzidenz im Mittel Giber alle im Jahr 2013 noch bei 168 pro
100.000 Mitglieder der Gesetzlichen Krankenversicherung (GKV) im Altersbereich ab 50
Jahren lag, sank dieser Wert bis 2019 auf 122 ab. Hierbei wurden drei Falldefinitionen
zusammengefasst, anhand derer die Robustheit der ermittelten Trends iberprift wurde.
Die Zahl der bundesweit vertragsarztlich diagnostizierten Neuerkrankungen des
ideopathischen Parkinson-Syndroms (IPS) hat im gleichen Zeitraum im Mittel der drei
Falldefinitionen von knapp 130.000 auf gut 112.000 abgenommen. Der kontinuierliche
Rickgang der jahrlichen Diagnoseinzidenz seit 2013 ist bundesweit in allen
Altersgruppen ab 50 Jahren, in beiden Geschlechtsgruppen und Uberregional im
gesamten Bundesgebiet festgestellt worden.

Das sind die zentralen Ergebnisse einer aktuellen Versorgungsatlas-Studie des
Zentralinstituts fiir die kassenarztliche Versorgung (Zi) zu ,Inzidenztrends des
diagnostizierten ideopathischen Parkinson-Syndroms in den Jahren 2013 bis 2019“. ,Die
Parkinson-Krankheit geht mit einer Vielzahl insbesondere alterstypischer Erkrankungen
einher. Das lenkt den Fokus auf die Komplexitat der medizinischen Versorgung dieser
besonderen Gruppe von Patientinnen und Patienten. Die Behandlung erfordert eine
intensive Zusammenarbeit und Kommunikation zwischen den beteiligten Haus- und
Facharztinnen und -arzten sowie Gesundheitsfachberufen. Bemerkenswert ist, dass die
Inzidenzen auch im landlichen Raum immer weiter zuriickgehen. Dort waren die
Erkrankungszahlen in friiheren Jahren immer héher als im stadtischen Raum*, sagte der
Zi-Vorstandsvorsitzende Dr. Dominik von Stillfried. Uber Griinde fiir den Riickgang der
Parkinson-Inzidenz konne man derzeit lediglich spekulieren, die untersuchten GKV-
Abrechnungsdaten boten hierfiir keine weiteren Anhaltspunkte, so von Stillfried weiter.

,Denkbare kausale Zusammenhidnge zwischen der Nutzung landwirtschaftlicher
Chemikalien und dem Risiko an IPS zu erkranken, stehen angesichts der bislang haufig
gefundenen erhéhten Erkrankungsrisiken in landlichen Raumen seit geraumer Zeit im
Fokus der wissenschaftlichen Debatte. Ob Verdanderungen des Pestizideinsatzes ein
geringeres Risiko fiir das Auslosen von Folgeerkrankungen wie etwa Parkinson bergen und
fiir den Riickgang der Neuerkrankungszahlen mitverantwortlich sein kdnnten, muss noch
weiter wissenschaftlich untersucht und validiert werden®, bekraftigte der Zi-
Vorstandsvorsitzende.



Das idiopathische Parkinson-Syndrom (IPS) ist eine fast ausschlieBlich im hoheren Alter
auftretende neurodegenerative Erkrankung, die durch einen fortschreitenden Verlust von
Neuronen des zentralen Nervensystems charakterisiert ist. Zu den Kardinalsymptomen
des IPS zahlen Bewegungsstorungen, wie die verzogerte Initiierung von Bewegungen
(Akinese), die Verlangsamung von Bewegungen (Bradykinese), Muskelverspannungen
(Rigor), Muskelzittern (Tremor) sowie die Storung der aufrechten Korperhaltung
(posturale Instabilitat). Haufige Komorbiditdten sind Demenz und eine Reihe psychischer
Leiden, darunter insbesondere Depressionen. Das IPS ist die mit Abstand héaufigste
Erscheinungsform des Morbus Parkinson und ldsst sich vom nicht-idiopathischen oder
sekundadren Parkinson-Syndrom abgrenzen. Neben einer erhdhten Exposition durch
Agrarchemikalien fallen der Konsum von Milchprodukten, die Hormonersatztherapie,
Diabetes mellitus Typ 2, aber auch psychische Vorerkrankungen einschlieRlich
Depressionen, bipolaren Stérungen und Stimmungsschwankungen in die Gruppe mog-
licher nicht genetischer oder nicht ausschlieflich genetischer Risikofaktoren.

Grundlage fir die statistische Analyse sind die bundesweiten pseudonymisierten,
krankenkasseniibergreifenden vertragsarztlichen Abrechnungsdaten gemaR § 295 SGB V
und Arzneiverordnungsdaten gemall § 300 Abs. 2 SGB V der Jahre 2010 bis 2019 von
Patienten im Alter 50 Jahren. Die Erfassung der Haufigkeit des Neuauftretens eines IPS
erfolgte pro Jahr im Zeitraum 2013 bis 2019 in Kohorten von vertragsarztlichen
Patient:innen, die in einem Mindestzeitraum von vier Jahren beobachtet worden sind.
Neben einer primaren Falldefinition sind zwei weitere Falldefinitionen mit Variationen der
Mindestanforderungen an die Inanspruchnahmemuster inzidenter IPS-Falle zur Prifung
der Robustheit der gefundenen Inzidenztrends auf Bundesebene angewendet worden.
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Versorgungsatlas

Der Versorgungsatlas ist ein Angebot des Zentralinstituts fir die kassenérztliche Versorgung in der
Bundesrepublik Deutschland (Zi). Der Versorgungsatlas stellt Informationen aus der medizinischen
Versorgungsforschung bereit. Der Schwerpunkt liegt dabei in der Untersuchung und
kartografischen Darstellung regionaler Unterschiede. Dadurch sollen Verbesserungen der
Gesundheitsversorgung in den Regionen angeregt und gefordert werden.
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