
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Landkreis Freudenstadt 

Fläche &  
Gemeinden 

Grafik 1: Gemeinden und Bevölkerung  
Landkreis Freudenstadt (2023) [1] 

16 Gemeinden 

121.901 Einwohner*innen [1] 

50% weiblich 

15% Ausländer*innen  

870,4 km² Fläche [2] 

140 Einwohner*innen pro km²  

 

9.312 Zuzüge 

8.489 Fortzüge        [3] 

  

Landkreisprofil Freudenstadt 2025 

Das Landkreisprofil gibt einen Überblick über relevante Daten zur Gesundheit der Bevölkerung im Landkreis Freudenstadt und 

dessen 16 Gemeinden. Dabei werden sowohl Kennzahlen zum Gesundheitszustand als auch zu den gesundheitlichen 

Rahmenbedingungen im Landkreis betrachtet.  Als Teil der Gesundheitsberichterstattung bildet das Landkreisprofil den Status 

Quo ab und kann genutzt werden, um mögliche Handlungsfelder der Gesundheitsförderung und Prävention zu identifizieren. 

Der Bericht enthält Daten aus den Jahren 2022 und 2023. 

Grafik 2: Altersverteilung der Bevölkerung 2023 und 2045 [4] 

In den kommenden Jahren wird die Bevölkerung im Landkreis 

Freudenstadt voraussichtlich weiterwachsen. Während es 2023 noch 

121.901 Einwohner*innen waren, geht die Vorausberechnung von 

126.654 Einwohner*innen im Jahr 2045 aus [4]. Besonders die Anzahl 

der Personen ab 60 Jahren wird voraussichtlich zunehmen.  
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Grafik 3: Determinanten der Gesundheit- eigene Darstellung nach Dahlgren & Whitehead (1991) [6] 

Determinanten der Gesundheit 

Viele unterschiedliche Einflussfaktoren (Determinanten) bestimmen die 

gesundheitliche Lage von Individuen [5]. Diese Determinanten können die 

Gesundheit sowohl positiv als auch negativ, direkt oder indirekt beeinflussen und 

stehen dabei in einer wechselseitigen Beziehung. Die verschiedenen Ebenen der 

Determinanten der Gesundheit sind in Grafik 3 dargestellt. Im Folgenden werden zwei 

Aspekte der wirtschaftlichen und sozialen Lage als mögliche Determinanten näher 

betrachtet.  

Der Gesundheitszustand sowie das Risiko für Erkrankungen variiert zudem mit dem sozioökonomischen Status, 

insbesondere mit dem Bildungsniveau und dem Einkommen [10]. Person mit einem niedrigeren sozioökonomischen 

Status weisen dabei eine schlechtere wahrgenommene Gesundheit und ein höheres Risiko, chronisch zu erkranken 

und frühzeitig zu versterben auf. Hier braucht es bereichsübergreifend Ansätze, die gesunde Strukturen schaffen.  

Das verfügbare Pro-Kopf-Einkommen** im Landkreis Freudenstadt, in Baden-Württemberg und in Deutschland ist 

in Grafik 5 dargestellt.  
Grafik 5: Verfügbares Pro-Kopf-Einkommen** (2022) [9]  

Grafik 4: Zivile Erwerbspersonen*, Arbeitslosigkeit und  
Jugendarbeitslosigkeit (2024) [8] 

Arbeitslosigkeit 

Einkommen 

Studien zeigen einen schlechteren Gesundheitszustand bei 

arbeitslosen im Vergleich zu erwerbstätigen Personen [7]. 

Dabei kann sich ein schlechter Gesundheitszustand negativ 

auf die Beschäftigungschancen auswirken, aber auch die 

Arbeitslosigkeit als Belastung selbst kann die Gesundheit 

negativ beeinflussen. Die Arbeitslosigkeit und 

Jugendarbeitslosigkeit im Landkreis Freudenstadt und in 

Baden-Württemberg sind in Grafik 4 dargestellt.  



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Im Landkreis Freudenstadt stellten Krankheiten des Kreislaufsystems 

den größten Anteil an Todesfällen bei Frauen im Jahr 2023 dar (481 

Frauen pro 100.000 Einwohnerinnen) [12]. Dies lag deutlich über dem 

Anteil in Baden-Württemberg. Mit 174 Fällen pro 100.000 

Einwohnerinnen folgten bösartige Neubildungen (Krebserkrankungen) 

als maßgebliche Todesursache im Landkreis (siehe Grafik 6). Dieser 

Anteil fiel geringer aus als der Anteil bösartiger Neubildungen an den 

Sterbefällen in Baden-Württemberg.       

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sterbefälle Frauen 

Grafik 6: Top 5 Todesursachen bei Frauen pro 100.000 Einwohnerinnen (2023) [12] 

 

Die häufigste Todesursache bei Männern im Landkreis Freudenstadt im 

Jahr 2023 waren ebenfalls Krankheiten des Kreislaufsystems mit 370 

Todesfällen pro 100.000 männlichen Einwohnern [12]. Diese traten im 

Landkreis häufiger auf als in Baden-Württemberg (349 Sterbefälle pro 

100.000 männliche Einwohner). Weitere bedeutsame Todesursachen 

waren bösartige Neubildungen und Krankheiten des Atmungssystems 

(siehe Grafik 7). Diese waren im Landkreis Freudenstadt ebenfalls 

häufiger als in Baden-Württemberg. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sterbefälle Männer 

Grafik 7: Top 5 Todesursachen bei Männern pro 100.000  männliche Einwohner (2023) [12] 

 
 

Im Landkreis Freudenstadt wurden im Jahr 2023 1.029 Kinder geboren, 1.407 Personen verstarben [11]. Damit gab es ein Geburtendefizit von 378. Im Vergleich dazu 

wurden in Baden-Württemberg  98.419 Kinder geboren und 120.208 Personen starben [11]. Das Bundesland hatte somit ebenfalls ein Geburtendefizit zu verzeichnen. 

 

Allgemeiner Gesundheitszustand 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

 
 

Vermeidbare Sterbefälle beschreiben Todesfälle, die bei 

adäquater Behandlung und Vorsorge als vermeidbar 

gelten. Dabei spielen sowohl Prävention als auch 

Diagnostik und Therapie eine Rolle. Die 5-Jahres-

Mittelwerte vermeidbarer Sterbefälle aufgrund 

verschiedener Todesursachen im Landkreis Freudenstadt 

und Baden-Württemberg sind in Grafik 8 dargestellt. 

Weitere Informationen zu den Erkrankungen sind im 

Folgenden beschrieben. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Vermeidbare Sterbefälle 

Bei koronaren Herzkrankheiten verengen sich die Blutgefäße, die das Herz 

mit Blut versorgen, durch die Einlagerungen von Fett in der Gefäßwand 

[14]. Dadurch bekommt der Herzmuskel nicht mehr ausreichend 

Sauerstoff und es kann zu Beschwerden wie Brustenge, Herzschwäche 

oder einem Herzinfarkt kommen. 

Grafik 8: 5-Jahres-Mittelwerte (2019-2023) der vermeidbaren  
Sterbefälle aufgrund verschiedener Todesursachen [13] 

Brustkrebs ist die häufigste Krebsart und bei Frauen [15]. Neben dem 

Alter gibt es verschiedene Faktoren, die das Entstehen von Brustkrebs 

beeinflussen können z. B. Erbanlagen.  

 

Lungenkrebs ist eine Krebsart mit ungünstigen Prognosen für die 

Betroffenen [15]. Nach wie vor ist Tabakkonsum der zentrale Risikofaktor. 

Schätzungsweise 9 von 10 Lungenkrebsfällen bei Männern sowie 8 von 

10 Fällen bei Frauen sind in Deutschland durch aktives Rauchen 

verursacht.    

 

Bluthochdruck kann zu Herz-Kreislauf-Erkrankungen und 

Niereninsuffizienz führen und ist deshalb ein wichtiger veränderbarer 

Einflussfaktor von Todesfällen [16]. Bei zerebrovaskulären Krankheiten 

sind die Blutgefäße des Gehirns betroffen. Die häufigste Krankheit dieser 

Gruppe ist der Schlaganfall [17]. Bei einem Schlaganfall tritt durch einen 

Verschluss der Blutgefäße im Gehirn oder durch eine Hirnblutung eine 

plötzliche Schädigung von Bereichen im Gehirn auf. Eine schnelle 

Behandlung ist deshalb ausschlaggebend.  

 

Die alkoholische Leberkrankheit beschreibt Leberschäden, die durch den 

Konsum von zu viel Alkohol über einen langen Zeitraum entstehen. Bei 

frühzeitiger Behandlung kann sich die Leber noch erholen, im fortge-

schrittenen Stadium kann es jedoch zum Leberversagen kommen [18].  



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

Die Fallzahlen der fünf häufigsten Ursachen für einen vollstationären 

Krankenhausaufenthalt von Patient*innen aus dem Landkreis Freudenstadt sowie die 

Fallzahlen für Patient*innen aus Baden-Württemberg im Jahr 2022 sind in Grafik 10 

dargestellt. Am häufigsten wurden Patient*innen aus dem Landkreis Freudenstadt 

wegen Krankheiten des Herz-Kreislaufsystems behandelt [22]. Dazu zählen z. B. 

Herzkrankheiten oder Krankheiten der Blutgefäße im Gehirn. Weitere wichtige Ursachen 

für Krankenhausaufenthalte waren äußere Ursachen (z. B. Unfälle, Verletzungen), 

Krankheiten des Verdauungssystems (z. B. Magen, Darm), Tumoren und Krankheiten  

des Muskel-Skelett-Systems und des Bindegewebes (z. B. Wirbelsäule). 

Krankenhausfälle 

Grafik 10: Vollstationäre Krankenhausfälle pro 100.000 Einwohner*innen der 5 häufigsten Diagnosen (2022) [22] 

Im Jahr 2022 wurden insgesamt 17.839 vollstationäre Krankenhausfälle pro 100.000 

Einwohner*innen aus dem Landkreis Freudenstadt behandelt. Aus Baden-

Württemberg waren dies 15.725 Fälle pro 100.000 Einwohner*innen [21]. Zu den 

Krankenhausfällen zählen auch im Krankenhaus verstorbene Personen, jedoch nicht 

Patient*innen, die das Krankenhaus am Aufnahmetag verlassen haben oder verstorben 

sind.  

Lebenserwartung 

Die durchschnittliche Lebenserwartung eines Jungen 

bzw. Mädchens bei der Geburt ist in Grafik 9 darge-

stellt. Dabei war die durchschnittliche Lebenserwar-

tung von Frauen im Landkreis Freudenstadt im Jahr 

2022 um 5,4 Jahre höher als die Lebenserwartung der 

Männer [19].  

 

Grafik 9: Durchschnittliche Lebenserwartung (2022) [19] 

Von den durchschnittlich 78,5 Jahren Lebens-

erwartung hatten Männer im Landkreis Freudenstadt 

im Jahr 2022 eine durchschnittliche gesunde 

Lebenserwartung von 75 Jahren [20].  

 

Die gesunde Lebenserwartung beschreibt die 

Lebensjahre bei guter Gesundheit und ohne 

Pflegebedürftigkeit (Pflegegrad) [20]. In Baden-

Württemberg lag diese für Männer 2022 bei 76,3 

Jahren.  

 

Die durchschnittliche gesunde Lebenserwartung von 

Frauen im Landkreis Freudenstadt lag im Jahr 2022 bei 

78,3 Jahren. In Baden-Württemberg betrug sie 

78,7 Jahre [20].  
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