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Lo scopo dello studio è di valutare l'efficacia della terapia con Mirabegron nelle pazienti al 
primo trattamento  per sintomi da OAB rispetto a quelle che avevano interrotto una 
precedente terapia antimuscarinica a causa di insufficiente  efficacia o scarsa tollerabilità, 
con l'obiettivo di capire se è più efficace come prima o seconda scelta terapeutica.  

Sono state arruolate donne che avessero sintomi da OAB puri da 
almeno 3 mesi.  Le donne sono state divise in due gruppi: le donne 
senza alcun trattamento farmacologico precedente per OAB 
(gruppo 1) e le donne con una precedente terapia antimuscarinica 
fallita (gruppo 2). Alle donne arruolate è stato somministrato per 12 
settimane Mirabegron 50 mg una volta al giorno. L’efficacia 
soggettiva è stata valutata usando questionari validati: Overactive 
Bladder Questionnaire Short Form (OABq-SF), Indevus urgency 
severity scale (USS) questionnaire e Patient Global Impression of 
Improvement (PGI-I) (Tab1a).  

Durante il periodo dello studio 218 donne hanno soddisfatto i 
criteri di  inclusione. Le caratteristiche di base sono mostrate 
in Tabella 1. Al follow-up a 3 mesi, i risultati oggettivi sulla 
base degli episodi di urgenza minzionale, frequenza e 
volume urinario mostrano un miglioramento significativo in 
entrambi i gruppi. Tuttavia, il miglioramento nei risultati 
oggettivi e soggettivi è stata superiore nel gruppo 1 rispetto al 
gruppo 2.   

Mirabegron è efficace nel migliorare i sintomi da OAB sia come prima linea 
terapeutica sia nelle recidice, tuttavia la sua efficacia è superiore quando prescritto 
come prima scelta terapeutica.  

CONCLUSIONI 


