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Propiverina 
 

Descrizione del farmaco 
Antispastici urinari – G04BD06 
Mictonorm® SIGMATAU INDUSTRIE FARMACEUTICHE RIUNITE 
28 cpr riv 15 mg - € 30,00 
Classe C – Tipo di ricetta: RR 
Procedura di registrazione: mutuo riconoscimento 
 

Indicazione del nuovo principio attivo 
Trattamento sintomatico dell’incontinenza urinaria e/o 
dell’aumentata frequenza e urgenza urinaria, che può 
presentarsi nei pazienti con sindrome della vescica iperattiva 
o con iperattività detrusoriale neurogena (iperiflessia 
detrusoriale) dovuta a lesioni del midollo spinale, ad es. 
paraplegia da sezione trasversa. 
 
 

Il nostro giudizio  
Per i pazienti con vescica iperattiva o iperattività 
detrusoriale neurogena, propiverina non apporta alcun 
vantaggio in termini di efficacia o di sicurezza né rispetto 
ad oxibutinina, unico farmaco a carico del SSN e molto 
più economico, né rispetto a tolterodina. Il suo utilizzo 
non è pertanto raccomandato. 
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