
Chronische Nierenerkrankung (CKD) ist eine langfristige Erkran-
kung, bei der über mindestens drei Monate hinweg Veränderun-
gen in der Struktur oder Funktion der Nieren bestehen, die die Ge-
sundheit beeinträchtigen.1,2 

CKD steht in engem Zusammenhang mit Diabetes, Bluthochdruck 
und kardiometabolischen Erkrankungen. Sie erhöht das Risiko für 
Nierenversagen und vorzeitigen Tod, weshalb eine frühzeitige 
Erkennung entscheidend ist, um rechtzeitig eingreifen und das 
Fortschreiten der Krankheit verlangsamen zu können.1 
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Das Ausmaß der Belastung
Alternde Bevölkerungen sowie steigende Raten von Übergewicht, Diabetes 
und Bluthochdruck treiben die wachsende Belastung durch CKD voran.2

Globaler Einfluss3,4,5 Europäischer Einfluss1

Über 850 Millionen 
Menschen leben mit 
CKD

Über 93 Millionen 
Erwachsene leben mit 
CKD

Die Fälle haben sich seit 
1990 mehr als 
verdoppelt

Die Prävalenz ist seit 1990 
um 14–26% gestiegen

~1.5 Millionen 
Todesfälle  jedes Jahr 
(9. häufigsteTodesart)

~210.000 Todesfälle im Jahr 
2023  (1 Todesfall alle 2,5 
Minuten)

Bis 2050 ist CKD die 5. 
häufigste Todesursache 
weltweit

Bis 2050 ist CKD die 3. 
häufigste Todesursache 
europaweit

Die verborgene 
Herausforderung: 
Späte Erkennung

Act now! 
Den Verlauf der CKD verändern

Früher testen bei Hoch-
risikogruppen mithilfe des 
ABCDE-Ansatzes.

Zugang zu routinemäßigen 
Albuminurie-Tests verbessern.

Ungleichheiten
Zugang zu Diagnose und Behandlung 
variiert stark zwischen den Regionen und 
trägt zu vermeidbaren Unterschieden in den 
Behandlungsergebnissen bei.

Albuminurie-Tests (ein Test, der ein Blut-
protein im Urin nachweist, ein frühes Zeichen 
für Nierenschäden) werden in einigen Risiko-
gruppen nur bei bis zu 4% durchgeführt.4 Es 
gibt Unterschiede zwischen Ländern beim Zu-
gang zu Albuminurie-Tests und deren Erstat-
tung. Maßnahmen bei erhöhter Albuminurie, 
auch wenn die Nierenfunktion noch normal ist, 
können die Notwendigkeit einer Dialyse um 
bis zu fast drei Jahrzehnte hinauszögern.6

Bis zu 28-facher Unterschied in 
der Häufigkeit von Nieren-
ersatztherapien (lebensrettende 
Behandlungen wie Dialyse oder 
Nierentransplantation) zwischen 
europäischen Ländern.1

Bis zu 60-facher Unterschied im 
Verhältnis von Transplantations-
häufigkeit zu Dialysehäufigkeit 
zwischen europäischen Ländern.1

Eingeschränkter Zugang 
zu Dialyse und Transplan-
tation trägt zu vermeid-
baren Todesfällen bei.3

Millionen

Tote Tote

Millionen
unentdeckt

30%

CKD ist häufig, bleibt oft unbemerkt und nimmt weiter zu. Eine 
frühere Erkennung, rechtzeitige Behandlung und ein gerechter 
Zugang zur Versorgung sind entscheidend, um ihre Folgen zu 
verringern und die Behandlungsergebnisse zu verbessern.

Ungleichheiten bei Diagnose 
und Versorgung verringern.

Integration der kardiovaskulär-
renalen-metabolischen Versor-
gung stärken.
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CKD verläuft in den 
frühen Stadien oft ohne 
Symptome, und etwa 
30% der Betroffenen 
bleiben unerkannt.

Weltweit stirbt alle 20 
Sekunden eine Person 
an einer chronischen 
Nierenerkrankung 
(CKD)!1

Sekunden


