
Esempi di applicazione di NNT/NNH a studi clinici randomizzati

Frequenza % dell'esito
considerato

Esito considerato Intervento
Gruppo di
controllo

Gruppo di
trattamento

Differenza
del rischio

NNT

Parto pretermine e
pielonefrite in
presenza di
batteriuria
asintomatica o
persistente

Trattamento antibiotico  (1,2)

parto pretermine
 16.7%                6.0%
(15/90)              (5/83)

pielonefrite
 25.4%               16.5%
(17/67)             (23/139)

10.6%

8.8%

9

11

Prevenzione dei
difetti del tubo
neurale (NTD)

Supplementazione periconcezionale
di acido folico (3)

 NTD
  3.5%                 1.0%
(21/602)             (6/593)

2.5% 40

Prevenzione
dell'immunizzazione
materna

Somministrazione di
immunoglobuline anti-D in
gravidanza (4)

immunizzazione a 2-12 ms
1.5%                     0.2%
(7/468)               (1/472)

1.3% 78

Guarigione
dell'infezione da
Trichomonas

Trattamento antimicrobico orale
(intervento) o intravaginale
(controllo) (5)

guarigione
 50%                       88%

 (14/28)                   (22/25)
38% 3

Frequenza % dell'esito
considerato

Esito considerato Intervento
Gruppo di
controllo

Gruppo di
trattamento

Differenza
del rischio

NNH

Dolore addominale

Taglio cesareo rispetto a parto
vaginale in gravidanze a termine con
feto in presentazione podalica (6)

dolore addominale
4.6%               8.8%

    (37/797)          (70/796)

4.2% 24

Effetti avversi: taglio
cesareo, parto
operativo, febbre
materna

Analgesia epidurale in travaglio
rispetto ad altre tecniche di
analgesia (7,8)

tagli cesarei
  7.9%                 11.8%
(17/214)            (28/238)

parto operativo
 22.9%               31.9%
(49/214)            (76/238)

febbre materna >38°C
6.2%                23.9%

  (16/259)            ( 58/243)

3.8%

9.0%

17.7%

26

11

6

Effetti collaterali

Trattamento della menometrorragia
con FANS (intervento) o danazolo
(controllo) (9)

effetti collaterali
75%                  30%

   (15/20)               (6/20)
45% 2
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