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HELSANA – Jahresstatistik Krebspatienten 
 ( jährliche Krebspatienten von 2010 bis 2024  –  gesamte Schweiz ) 

HELSANA veröffentlicht weiterhin die absoluten Zahlen der jährlich behandelten Krebs-
patienten (Personen mit mindestens einem Bezug von Krebsmedikamenten der ATC-Gruppe L01 
bzw. der breiteren Gruppe L) ausschliesslich in den jährlichen Arzneimittelreports. Diese publizierten, 
frei verfügbaren Patientenzahlen der Krebspatienten sind hochgerechnet auf die gesamte Schweiz. 

I. HELSANA L01 – Statistik 
 

Jahr Personen mit Krebsmedikamenten 
(ATC L01) 

Personen mit Krebs-/ 
Immunsystemmitteln 
(ATC L) 

Quelle ( HELSANA -
Arzneimittelreporte ) 

 

2010 nicht in gleicher Form ausgewiesen 149'364 Arzneimittelreport 2014 
(Datenjahre 2010-2013) 

2012 nicht in gleicher Form ausgewiesen 173'000 Arzneimittelreport 2016 
(Datenjahre 2012-2015) 

2013   90'446 180'695 Arzneimittelreport 2014 
(Datenjahre 2010-2013) 

2014 104'522 ( + 16.0 % ) 198'347 Arzneimittelreport 2015 
(Datenjahre 2011-2014) 

2015 nicht in gleicher Form ausgewiesen 201'965 Arzneimittelreport 2016 
(Datenjahre 2012-2015) 

2016 106'774 ( +  2.0 % ) 
(extrahiert aus Subtabellen) 

215'518 Arzneimittelreport 2017 
(Datenjahre 2013-2016) 

.2017.  .79'525. ( Bezugsbasis 100 % ) 
(aus detaillierten Geschlechter- / Alters-Tabellen; 
keine zentrale Ebene-2-Personen-Spalte wie in 
späteren Berichten) 

220'582 
Arzneimittelreport 2018 

(.Datenjahr 2017.) 

2018   82'942 ( + 4.3 % ) 232'377 
Arzneimittelreport 2019 

(Datenjahr 2018) 

2019   83'072 ( + 0.2 % ) 236'863 
Arzneimittelreport 2020 

(Datenjahr 2019) 

2020   88'188 ( + 6.2 % ) 243'278 
Arzneimittelreport 2021 

(Datenjahr 2020) 

2021 152'168 ( + 72.5 % ) 313'719 
Arzneimittelreport 2022 

 ( Datenjahr 2021 ) 

2022 153'956 ( + 1.2 % ) 323'901 
Arzneimittelreport 2023 

(Datenjahr 2022) 

2023 164'086 ( + 6.6 % ) 345'670 
Arzneimittelreport 2024 

(Datenjahr 2023) 

2024 167'688 ( + 2.2 % ) 366'410 
Arzneimittelreport 2025 

(Datenjahr 2024) 

2025 Noch nicht verfügbar  Noch nicht 
verfügbar 

Arzneimittelreport 2026 noch 
nicht erschienen 
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Quellen und direkte PDF – Download Links (Arzneimittelreporte kostenlos auf 
www.helsana.ch/de/helsana-gruppe/medien-publikationen/helsana-reports/arzneimittelreport): 

• 2010–2013-Daten: Arzneimittelreport 2014 (PDF) 
• 2011–2014-Daten: Arzneimittelreport 2015 (PDF) 
• 2012–2015-Daten: Arzneimittelreport 2016 (PDF) 
• 2013–2016-Daten: Arzneimittelreport 2017 (PDF) 
• 2017-Daten: Arzneimittelreport 2018 (PDF) 
• 2018-Daten: Arzneimittelreport 2019 (PDF) 
• 2019-Daten: Arzneimittelreport 2020 (PDF) 
• 2020-Daten: Arzneimittelreport 2021 (PDF) 
• 2021-Daten: Arzneimittelreport 2022 (PDF) 
• 2022-Daten: Arzneimittelreport 2023 (PDF) 
• 2023-Daten: Arzneimittelreport 2024 (PDF) 
• 2024-Daten: Arzneimittelreport 2025 (PDF) bzw. Übersichtsseite 
• 2025-Daten: Noch kein Bericht verfügbar (Stand Mai 2026). 

 

II. Datenanalytische Auswertung der HELSANA L01 – Statistik 

Das vorliegende Kapitel II bildet eine ergänzende und vertiefende datenanalytische Auswertung der 
HELSANA L01-Statistik (jährliche Krebspatienten, gesamte Schweiz, 2010–2024) und bezieht sich 
auf die ATC-Gruppe der antineoplastischen Mittel (ATC L01). 

Dieses Kapitel fasst die verfügbaren HELSANA-Arzneimittelreporte der Jahre 2018 bis 2025 
systematisch und datenanalytisch zusammen. Die Auswertung knüpft unmittelbar an die in Kapitel I 
dargestellte Statistik an und vertieft diese um eine detaillierte Betrachtung der L01-Daten. 

Die Analyse stützt sich auf die Originalzahlen der HELSANA-Reporte und berücksichtigt die bislang 
erhobenen methodischen Kritikpunkte an früheren Interpretationen (v1.0) der HELSANA-Daten. 

Die hochgerechnete Zahl der Personen mit mindestens einem Bezug antineoplastischer Mittel (ATC-
Gruppe L01) stellt einen wichtigen, wenngleich begrenzten Proxy für die ambulante medikamentöse 
Krebsbehandlung in der gesamten Schweiz dar. 

Sämtliche HELSANA-Daten beziehen sich auf ambulant abgerechnete Medikamente in der 
obligatorischen Krankenpflegeversicherung (OKP). Die pauschal abgerechneten stationären 
Therapien sind in den Daten allerdings nur indirekt erfasst, sodass eine „potentielle 
Unterschätzung bestimmter onkologischer Behandlungen“ daher in der Gesamtbetrachtung mit 
zu berücksichtigen ist. 

1. Die verifizierte Zeitreihe (2017 – 2024) 

Die nachstehende Tabelle gibt die exakt aus den HELSANA-Originalreporten entnommenen Zahlen 
wieder: 

Jahr Personen (L01) Δ zum Vorjahr 
2017 79'525 (Bezugsbasis 100 %) 
2018 82'942 +4,3 % 
2019 83'072 +0,2 % 
2020 88'188 +6,2 % 
2021 152'168 +72,5 % 
2022 153'956 +1,2 % 
2023 164'086 +6,6 % 
2024 174'888 +6,6 % 

 
Quelle: Helsana-Arzneimittelreporte 2017 - 2024 (jeweils Tabelle der teuersten therapeutischen Gruppen, Zeile L01). 

https://www.helsana.ch/de/helsana-gruppe/medien-publikationen/helsana-reports/arzneimittelreport.html
https://www.helsana.ch/dam/de/pdf/helsana-gruppe/publikationen/arzneimittelreport-2014.pdf
https://www.helsana.ch/dam/de/pdf/helsana-gruppe/publikationen/arzneimittelreport-2015.pdf
https://www.helsana.ch/dam/de/pdf/helsana-gruppe/publikationen/arzneimittelreport-2016.pdf
https://www.helsana.ch/dam/de/pdf/helsana-gruppe/publikationen/arzneimittelreport-2017.pdf
https://www.helsana.ch/dam/de/pdf/helsana-gruppe/publikationen/arzneimittelreport-2018.pdf
https://www.helsana.ch/dam/de/pdf/helsana-gruppe/publikationen/arzneimittelreport-2019.pdf
https://www.helsana.ch/dam/de/pdf/helsana-gruppe/publikationen/arzneimittelreport-2020.pdf
https://www.helsana.ch/dam/de/pdf/helsana-gruppe/publikationen/arzneimittelreport-2021.pdf
https://www.helsana.ch/dam/de/pdf/helsana-gruppe/publikationen/arzneimittelreport-2022.pdf
https://reports.helsana.ch/wp-content/uploads/2023/11/Helsana_AMR2023_online.pdf
https://reports.helsana.ch/wp-content/uploads/2024/12/Helsana-Arzneimittelreport-2024.pdf
https://reports.helsana.ch/wp-content/uploads/2025/11/Helsana-Arzneimittelreport-2025-1.pdf
https://reports.helsana.ch/arzneimittelreport2025/
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2. Statistische Signifikanz des 2021-Ausreissers 

Der Anstieg von 88'188 Personen (2020) auf 152'168 Personen (2021) stellt einen extremen 
statistischen Ausreisser dar. Bei Trendfortschreibung des post-2017-Verlaufs (nach dem 
methodischen Klassierungsbruch 2017, durchschnittlich ca. +3,5 % p.a.) hätte man für 2021 einen 
Wert von lediglich ca. 91'300 bis 93'700 Personen erwartet. Die tatsächliche Abweichung beträgt 
somit +58'500 bis +60'900 Personen. 

Diese Abweichung von über +58'500 Personen entspricht  – angesichts der sehr geringen Streuung 
der Vorjahre – einem Z-Score von deutlich über 10 (math. die 10-fache Standardabweichungen 2σ). 
Ein solcher Sprung ist in einer ansonsten stabilen Zeitreihe statistisch betrachtet hochsignifikant 
(p-Wert < 10⁻²⁰, also extrem klein, praktisch von null nicht zu unterscheiden). 

Bemerkenswert ist zudem die Disproportion: Während die Personen um 72,5 % steigen, nehmen die 
Bezüge nur um +20,9 % und die Kosten nur um ca. +8 bis +12 % zu. Dies wurde bereits in der 
Erstanalyse zutreffend als „gering-intensive Niveauverschiebung“ (viele neue Personen mit deutlich 
weniger Bezügen pro Kopf) bezeichnet. 

3. Kritik an der Helsana-Erklärung („Nachholbedarf“) 

HELSANA selbst schreibt im Arzneimittelreport 2022 (Datenjahr 2021) wörtlich: 

„Die Anzahl der Personen mit Bezügen von Krebsmedikamenten stieg 
gegenüber dem Vorjahr um +73 % auf 152‘168 Personen. … Dies könnte 
auf einen Nachholbedarf aufgrund der Corona-Pandemie hindeuten.“ 

Diese Formulierung steht ausschliesslich im Konjunktiv und stellt lediglich eine unverbindliche 
Vermutung dar. Die These ist bereits aus mehreren Gründen nicht tragfähig: 

• Das Pandemiejahr 2020 selbst liegt exakt auf der langjährigen Trendlinie (+6,2 % 
gegenüber 2019). Es ist keinerlei statistische Delle erkennbar. 

• Wäre es 2020 zu einem massiven diagnostischen Kollaps gekommen („kaum jemand 
ging ins Spital“), müsste sich dieser Rückgang auch in der L01-Personenzahl 2020 
niedergeschlagen haben. Das ist nicht der Fall. 

• Ein echter Nachholeffekt würde zudem einen vorübergehenden Anstieg erzeugen, der 
sich danach wieder normalisiert – nicht jedoch einen dauerhaften Niveau-Sprung um 
ca. 64'000 Personen. 

Diese HELSANA-These eines  „Nachholbedarfs“  hält daher einer genauen Prüfung nicht stand. 

4. Kritik an der These der „fortschreitenden Ausweitung durch innovative 
Therapien“ 

Wäre der massive Anstieg 2021 primär Ausdruck einer allmählichen Ausweitung innovativer 
onkologischer Therapien (z. B. Indikationserweiterungen bei Pembrolizumab/Keytruda etc.), müsste 
die Personenreihe ab 2021 exponentiell oder zumindest deutlich steiler in den Folgejahren 
weiterlaufen. Genau das Gegenteil ist der Fall: Ab 2022 kehrt die Kurve zu einem nahezu 
identischen flach-linearen Anstieg zurück wie in den Jahren 2010 bis 2019 (bzw. post-2017). Die 
jährlichen Zuwächse liegen wieder bei +1,2 % bis +6,6 %. 

5. Die mathematisch elegante Parallel-Verschiebungs-Argumentation 

Verschiebt man das Kurvensegment 2021 – 2024 parallel nach unten auf das Niveau von 2020 
(88'188 Personen), ergibt sich eine durchgehend glatte, statistisch unauffällige Zeitreihe ohne 
jeglichen Ausreisser: 
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• 2021 würde zum „normalen“ Fortsetzungswert (~ 88k bis 90k). 

• Die weiteren Jahre wachsen dann exakt mit der bisherigen bescheidenen Rate weiter. 

Dies ist keine Schönung der Daten, sondern beschreibt exakt die zugrundeliegende Struktur: Es 
handelt sich um einen einmaligen, isolierten Level-Shift (Niveauverschiebung) nach oben im Jahr 
2021, gefolgt von der unveränderten alten Trendsteigung der Jahre 2022 bis 2024. 

6. Korrektur früherer Einschätzungen 

In Anerkennung der hier vorgebrachten Kritik werden folgende frühere Formulierungen ausdrücklich 
korrigiert: 

• Die HELSANA-Vermutung eines „Nachholbedarfs wegen Corona“ war bereits schwach 
– die Tatsache, dass 2020 keinerlei Delle aufwies, macht sie noch schwächer. 

• Die These einer „fortschreitenden Ausweitung durch innovative Therapien“ erklärt den 
langfristigen, moderaten Aufwärtstrend gut, nicht jedoch den abrupten 72,5 %-Sprung 
in einem einzigen Jahr. 

• Die Formulierung „primärer Ausdruck der fortschreitenden Ausweitung“ war übertrieben 
und wird hiermit ausdrücklich zurückgenommen. 

Der 2021-Effekt ist ein isolierter Strukturbruch (Level-Shift), dessen Ursache in den HELSANA-
Reports nicht eindeutig und vollständig erklärt wird. 

7. Schlussfolgerung und pharmacovigilanzrelevantes Signal 

Zusammengefasst liegt ein unvollständig erklärter, einmaliger, hochsignifikanter Level-Shift in 
der Zahl der Personen mit L01-Bezügen vor. Dieser Strukturbruch ist real in den HELSANA-Daten, 
lässt sich jedoch weder durch Pandemie-Nachholeffekte noch durch einen stetigen medizinischen 
Fortschritt plausibel und vollständig erklären. 

Der massive, statistisch hochsignifikante und bislang unzureichend begründete Anstieg im Jahr 2021, 
der zudem auffallend mit der mRNA-Impfkampagne in 2021 korreliert, stellt ein erhebliches 
pharmacovigilanzrelevantes Signal dar. 

Er wirft schwerwiegende Fragen zur Qualität, Sensitivität und Transparenz der Post-Market-
Surveillance, also der Marktüberwachung nach dem Zulassungsdatum sowie des gesamten 
Zulassungs- und Überwachungsverfahrens von Comirnaty® durch Swissmedic auf. 

8. Fazit 

Dieser unvollständig erklärte Strukturbruch im Jahr 2021, dem Jahr der „Immunisierungskampagne“ 
gegen SARS-CoV-2 mit den experimentellen mRNA-Impfstoffen wie z.B. Comirnaty® von 
Pfizer/BioNTech bedarf einer umfassenden, unabhängigen und transparenten Abklärung durch die 
zuständigen Aufsichtsbehörden. 
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III. Statistische Signifikanz des 2021–Ausreissers in der HELSANA 
L01-Statistik (ATC-Gruppe Krebsmedikamente) 

1. Datengrundlage 

Verifizierte HELSANA-Zahlen (Personen mit mindestens einem L01-Bezug, hochgerechnet auf die 
gesamte Schweiz) nach dem methodischen Klassierungsbruch 2017: 

Jahr Personen (L01) Δ zum Vorjahr 

2017 79'525 – 

2018 82'942 +4,3 % 

2019 83'072 +0,2 % 

2020 88'188 +6,2 % 

2021 152'168 +72,5 % 

 

2. Berechnung der statistischen Signifikanz 

Referenzperiode 2017 – 2020 (stabile Phase nach Klassierungsbruch): 

• Mittelwert = 83'432 Personen 

• Standardabweichung (Stichproben-Standardabweichung) = 3'571 Personen 

Tatsächlicher Wert 2021 = 152'168 Personen Absolute Abweichung = +68'736 Personen 

_Z-Score = 19,25 σ_ 

3. Interpretation 

• Ein Z-Score von 19,25 σ bedeutet, dass der beobachtete Sprung im Jahr 2021 
19,25 Standardabweichungen vom Mittelwert der Vorjahre entfernt liegt. 

• Die Wahrscheinlichkeit, dass ein solcher Ausreisser durch Zufall oder normale 
Schwankungen entsteht, liegt bei p ≈ 0 (genauer: p < 10⁻⁸⁰). 

• In der Statistik gelten bereits Werte ab 3–4 σ als „hochsignifikant“. 
Ein Z-Score Wert von > 10 σ gilt bereits als „praktisch unmöglich“. 
19,25 σ ist astronomisch signifikant und stellt in einer stabilen Zeitreihe einen 
extremen, ungewöhnlichen Strukturbruch dar. 

4. Schlussfolgerung 

Der 72,5 %-Sprung im Jahr 2021 ist statistisch hochsignifikant und kann nicht als normale 
Schwankung oder stetiger medizinischer Fortschritt erklärt werden. Er stellt einen isolierten, massiven 
Level-Shift (Niveauverschiebung) dar, dessen Ursache in den HELSANA-Reports nicht vollständig 
begründet wird. 

Dieser extrem signifikante Ausreisser bildet ein starkes pharmacovigilanz-relevantes Signal, das 
Swissmedic im Rahmen seiner Post-Market-Surveillance, also der Marktüberwachung nach dem 
Zulassungsdatum, hätte aufgreifen müssen. 

Anhang: Grafik der HELSANA L01-Statistik von 2017 - 2025 [ Blatt 6 | 6 ] 
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