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1. Medicīniskās indikācijas lielo locītavu endoprotezēšanai steidzamības kārtā:
1.1. gūžas locītavas endoprotezēšanai steidzamības kārtā:
1.1.1. ciskas kaula galviņas novirzīšanās kraniāli vairāk par 10 mm gada laikā;
1.1.2. ciskas kaula galviņas novirzīšanās mediāli aiz Kohera līnijas;
1.1.3. abu gūžas locītavu koksartroze, ja pēc vienas gūžas locītavas operācijas kāju garuma atšķirība ir lielāka par 30 mm;
1.1.4. strauji progresējoša gūžas locītavas deģenerācija vai kontraktūra pacientiem, kas jaunāki par 50 gadiem;
1.1.5. nesaaudzis augšstilba kaula kakliņa lūzums;
1.2. ceļa locītavas endoprotezēšanai steidzamības kārtā:
1.2.1. ceļa locītavas laterāli vai mediāli vērsta deformācija, kas lielāka par 25 grādiem;
1.2.2. ceļa locītavas lielā lielkaula kondiļa defekts, kas distāli pārsniedz mazā lielkaula galviņas līmeni;
1.2.3. ceļa locītavas ekstensijas iztrūkums vairāk par 20 grādiem;
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1.2.5. paraartikulāri nesaauguši lūzumi endoprotezētai locītavai vai locītavai ar deģeneratīvām izmaiņām;
1.3. pleca locītavas endoprotezēšanai steidzamības kārtā:
1.3.1. pleca kaula galviņas pseidartoze vai nesaaudzis lūzums un nav iespējama adekvāta osteosintēze;
1.3.2. pleca kaula proksimāla gala audzējs;
1.3.3. pleca locītavas progresējoša rotatoru manžetes artropātija ar glenoīda malas nodilumu vairāk par 2 mm un subakromiālas telpas samazinājumu zem 5 mm (saskaņā ar datortomogrāfiskiem izmeklējumiem);
1.3.4. reimatoīdā artrīta pacienti ar glenoīda malas vai centrālo nodilumu virs 2 mm (saskaņā ar datortomogrāfiskiem izmeklējumiem);
1.4. citos neatliekamos gadījumos saskaņā ar valsts sabiedrības ar ierobežotu atbildību "Traumatoloģijas un ortopēdijas slimnīca" konsilija atzinumu.
