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Standardisierte Rate und Referenzbevölkerung  

Eine standardisierte Rate zeigt, wie häufig ein bestimmtes Er-

eignis (z. B. Todesfälle, Krankheiten) in einer Bevölkerung mit ei-

ner standardisierten, sprich fixen Altersstruktur auftritt, unabhän-

gig von zeitlichen Veränderungen der realen Altersstruktur. Die Al-

tersstruktur beschreibt, wie sich eine Bevölkerung zu einem be-

stimmten Zeitpunkt auf verschiedene Altersgruppen verteilt 

(siehe Beispiel Alterspyramide der Schweiz, 1860-2055). Da sich 

die Altersverteilung im Lauf der Zeit oder zwischen Ländern und 

Regionen deutlich unterscheiden kann, wird für Berechnungen 

eine Referenzbevölkerung mit fester Altersstruktur verwendet. 

Die Nutzung einer fixen Altersstruktur ist besonders relevant bei 

Krankheiten wie Krebs, die vermehrt im höheren Alter auftreten. 

Standardisierte Raten ermöglichen dadurch einen Vergleich zwi-

schen Regionen oder Ländern über die Zeit hinweg, ohne dass un-

terschiedliche Altersstrukturen die Vergleichbarkeit einschrän-

ken. 

 

Für Europa gibt es zwei Referenzbevölkerungen, 
um standardisierte Raten zu berechnen – Euro-
pastandard 1976 (WHO) und Europastandard 
2013 (Eurostat): 

Der Europastandard 1976 basiert auf den der Schätzung der 

Bevölkerungsaufteilung der Weltgesundheitsorganisation (WHO) 

aus den 1970er-Jahren.1 Trotz der Alterung der europäischen Be-

völkerung wurde dieser Standard aufgrund seiner breiten interna-

tionalen Verwendung jahrzehntelang genutzt. Mit der zunehmen-

den Alterung der europäischen Bevölkerung weicht die Alters-

struktur der Referenzbevölkerung des Jahres 1976 jedoch immer 

stärker von der tatsächlichen Altersstruktur in den verschiedenen 

europäischen Ländern ab. Daher wurde eine Revision des Euro-

pastandards notwendig, die im Jahr 2013 als Europastandard 

2013 veröffentlicht wurde.2 Dieser basiert auf der Schätzung der 

Bevölkerungsaufteilung (auf Altersklassen) der EU-27- und EFTA-

Staaten für das Jahr 2010. Im Gegensatz zum Vorgänger gewich-

tet der neue Standard von Eurostat die älteren Altersgruppen stär-

ker und trägt damit dem gestiegenen Anteil älterer Menschen in 

der Bevölkerung Rechnung, wodurch er die aktuelle demografi-

sche Realität genauer abbildet. 

 

Wichtiger Hinweis zur Interpretation der standar-
disierten Raten bei Krebserkrankungen:  

Die heutige Altersstruktur in der Schweiz ist der des Euro-

pastandards 2013 deutlich ähnlicher als jener des Standards von 

1976. Deshalb liegen standardisierte Raten näher an den heutigen 

rohen Raten (die tatsächlichen Fallzahlen bezogen auf eine be-

stimmte Bevölkerungsgruppe), wenn der Europastandard 2013 

verwendet wird. Da der neue Standard ältere Altersgruppen stär-

ker berücksichtigt, fallen die standardisierten Raten bei altersab-

hängigen Erkrankungen wie Krebs mit dem Europastandard 2013 

meist höher aus als mit dem von 1976. 

Unabhängig davon, welche Referenzbevölkerung verwendet 

wird, bleibt das Hauptziel einer standardisierten Rate gleich: Sie 

ermöglicht den Vergleich zwischen verschiedenen Bevölkerungs-

gruppen im Zeitverlauf und erleichtern die Interpretation der zeit-

lichen Entwicklungen (Trends). Da die Werte je nach gewähltem 

Standard variieren können, ist es für statistische Analysen wich-

tig, stets dieselbe Referenzbevölkerung zu verwenden. 

 

 Fazit 

Standardisierte Raten ermöglichen einen Vergleich zwischen 

Ländern oder Regionen über die Zeit unabhängig von deren Al-

tersstruktur. Die standardisierten Raten hängen jedoch von der 

verwendeten Referenzbevölkerung ab (Beispiel: Europastandard 

1976, Europastandard 2013). Je ähnlicher die Altersstruktur der 

beobachteten Bevölkerung jener der Referenzbevölkerung ist, 

desto näher liegen die rohen und standardisierten Raten beieinan-

der. Da die Werte je nach Referenz höher oder niedriger ausfallen 

können, ist es bei Vergleichen wichtig, dieselbe Referenzbevölke-

rung zu verwenden. Die Interpretationen der im Rahmen der 

Krebsstatistik beobachteten zeitlichen Trends sind für die beiden 

Standardbevölkerungen (1976, 2013) ähnlich. 
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