
Rückmeldung zur Strukturanpassungen EndoCert

Bitte per E-Mail an Ihre Verfahrensbetreuerin oder aktuelles@clarcert.de 

ClarCert
- Rückmeldung Strukturanpassungen EndoCert -

Gartenstraße 24

89231 Neu-Ulm

 Registriernummer (EPZ-xxx):

 Einrichtungsname:

 

Adresse (PLZ, Ort, Straße):

Eine Übersicht der Fallzahlen für die Einrichtungsarten finden Sie auf Seite 2.

Antrag auf Zertifizierung als (bitte ankreuzen):

EPZ Hüfte

EPZ Knie

EPZ Hüfte & Knie

EPZmax Hüfte & Knie

zusätzlicher Antrag auf Zertifizierung als (bitte ankreuzen):

EPZ Schulter

EPZmax Schulter

Ab dem 01.01.2026 werden die Fallzahlprüfungen in den Audits nach obenstehenden Kategorien verpflichtend durchgeführt. Bitte teilen
Sie der Zertifizierungsstelle ClarCert bis zum 15.09.2025 mit, welcher Zentrumsstatus für Ihr Zentrum zukünftig gültig sein soll. 

Die Kriterien zur  Schulterendoprothetik sind ab dem 01.01.2026 gültig.  Kombinationen wie beispielsweise EPZ Hüfte und EPZmax
Schulter sind möglich.

Senden Sie den Antrag bitte an Ihre Verfahrensbetreuerin oder an aktuelles@clarcert.de.

Datum Zentrumsleiter   (Blockbuchstaben) Zentrumsleiter   (Unterschrift)
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Rückmeldung zur Strukturanpassungen EndoCert

Nachfolgend die Fallzahlübersicht für die gelenkspezifischen Bereiche

Gesamt Hüfteingriffe Knieeingriffe ergänzende 
Eingriffe (Hüfte 
oder Knie)

davon
Wechsel-
eingriffe

EPZ Hüfte 1001 100 --- --- ---

EPZ Knie 1001 --- 100 --- ---

EPZ Hüfte & 
Knie 1501 80 604 10 ---

EPZmax Hüfte 
& Knie 3002 1603 1204 20 50

Erläuterung:
1 Die geforderten Mindestfallzahlen an einem EndoProthetikZentrum sind durch Primäreingriffe zu erbringen.
2 Die geforderten Mindestfallzahlen an einem EndoProthetikZentrum der Maximalversorgung sind durch Primär- und Wechseleingriffe zu
erbringen.
3 davon ≥ 50 Primäreingriffe
4 davon ≥ 50 bikondylär Primäreingriffe, gemäß den gesetzlichen Anforderungen
5 Die ergänzenden Eingriffe können beliebig durch Hüft- und/oder Knieeingriffe erbracht werden.

Gesamt elektive Primäreingriffe 
(Mindestfallzahlen)

elektive Wechseleingriffe
(Mindestfallzahlen)

EPZ Schulter 20 20 ---

EPZmax Schulter 50 40 10
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