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Apikal Cerrahinin Amacı
Apikal cerrahide amaç endodontik tedavi ile tedavi edilemeyen endodontik lezyo-
na sahip olan bir dişi cerrahi olarak ağızda tutmaktır. Bu işlem kök ucunun rezek-
siyonu ve kök ucunda kavite açılmasının ardından retrograd bir dolgu materyali 
ile sızdırmaz bir şekilde kapatmayla gerçekleşir [2]. Apisektomi yapılırken dikkat 
edilmesi gerekenler apikal deltaların cerrahi olarak uzaklaştırılması, apekse olan 
erişimin artırılması, retrograd preparasyon ve dolgu için çalışma yüzeyi oluştu-
rulması ve periapikal dokuların temizlenmesini kolaylaştırmaktır. Retrograd dol-
gunun hedefleri arasında irritanların uzaklaştırılması, mikroorganizmaların ve 
onların yan ürünlerinin periapikal bölgeye geçişinin engellenmesi ve periapikal 
dokuların iyileşmesi için koşulların iyileştirilmesi yer alır [4].

Apikal Cerrahinin Endikasyonları
Apikal cerrahinin endikasyonları Avrupa Endodonti Derneği (2006) tarafından 
şu şekilde belirlenmiştir [3]:

a)	 Apikal periodontitisin radyolojik bulguları ve/veya tıkalı bir kanal ile ilişkili 
bulgular

b)	 Uzun süre devam eden klinik ve radyolojik olarak apikal periodontitis 
bulgularıyla birlikte görülen taşkın dolgu materyali veya alet kırıklarının 
olması
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