
•	 Selon l'Organisation Mondiale de la Santé (2016), environ 422  millions 
d'adultes dans le monde souffraient de diabète en 2014 (par rapport à 
108 millions en 1980).2

•	 8,5 % des adultes de plus de 18 ans souffraient du diabète en 2014 (4,7 % en 
1980).3

•	 Dans le monde, 1 adulte sur 11 souffre de diabète, tandis que chez les adultes 
de 60 ans et plus, la prévalence est deux fois plus élevée.4

•	 Chez les patients diabétiques, un risque accru d'inflammation de tissus 
entourant la dent peut causer une parodontite pouvant éventuellement 
conduire à la perte de la dent.4
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Implant Straumann® Roxolid® SLActive® 
de faible diamètre posé chez des patients 
diabétiques de type 2 (DM2).
Résultats de l'étude clinique prospective à deux ans1.

•	 Les implants de faible diamètre Straumann® Roxolid® SLActive®, posés 
à la fois chez des patients diabétiques et non diabétiques ont démontré 
d'excellents taux de survie et un remodelage osseux similaires après 2 ans.

•	 Les implants SLActive® peuvent être utilisés chez les patients diabétiques 
avec une prédictibilité élevée de réussite.

Performance excellente

Conclusions

Réussite de l'implant et taux de survie dans les groupes diabétiques et non dia-
bétiques après 2 ans de suivi.

Evolution moyenne au niveau de la crête osseuse après 2 ans
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Après 2 ans, aucune 
différence entre les deux 
groupes de traitement n'a 
été trouvée.
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