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Domanda clinica. Quale tipo di trattamento offre 
maggiori possibilità di alleviare il dolore nei pazienti 
con emicrania acuta?

Punto chiave. In media, i triptani, come il sumatrip-
tan e l’eletriptan, sono i più efficaci nel fornire un 
sollievo immediato dal dolore emicranico, senza ne-
cessità di ricorrere a farmaci di emergenza successivi.

Finanziamento: pubblico.
Disegno dello studio: network* meta-analisi di studi 
randomizzati e controllati (Rct).
Livello di evidenza: 1a.
Setting: qualsiasi.

Sinossi. L’emicrania, una condizione neurologica 
debilitante, richiede una gestione acuta con farmaci 
mirati a un rapido sollievo dal dolore1,2. Oltre ai trat-
tamenti tradizionali come i Fans e i triptani, le opzio-
ni includono anche nuovi farmaci come lasmiditan 
e i gepanti, particolarmente indicati per pazienti con 
controindicazioni ai triptani; tuttavia, non esiste con-
senso chiaro su quale sia il trattamento iniziale mi-
gliore3. I ricercatori di questo studio hanno esaminato 
tre database, registri di trial clinici, agenzie regolato-
rie e siti web di aziende farmaceutiche, identificando 
137 trial randomizzati e controllati con un totale di 
89.445 adulti trattati per emicrania acuta4. Sono stati 
esclusi gli studi su pazienti che si erano presentati al 
pronto soccorso. Due ricercatori hanno selezionato 
indipendentemente gli studi ed estratto i dati, iden-
tificando inoltre dati aggiuntivi non pubblicati per il 
67% degli studi. Questa ampia raccolta di informazio-
ni ha permesso agli autori di condurre una network 
meta-analisi* su 17 farmaci, dai triptani agli anal-
gesici. Utilizzando il sumatriptan come standard di 
confronto, è emerso che solo l’eletriptan produce un 
sollievo medio maggiore dal dolore a 2 ore e riduce 
l’uso di farmaci di emergenza nelle prime 2-24 ore. 
Nel complesso, i triptani si sono dimostrati più effi-
caci rispetto ai trattamenti più recenti, come ubroge-

pant, lasmiditan e rimegepant, così come rispetto agli 
analgesici, per esempio l’ibuprofene.

Contesto italiano. I triptani sono farmaci prescrivibili 
in regime di rimborsabilità totale a carico del Servizio 
sanitario nazionale (Ssn) (Fascia A) per il trattamento 
acuto dell’emicrania, con o senza aura, negli adulti. 
Tra i 12 e i 17 anni di età, in caso di inefficacia di altri 
trattamenti, sono approvati soltanto i triptani per via 
intranasale. Questa categoria di farmaci non necessi-
ta di piano terapeutico. 

Secondo i dati più recenti sull’uso dei triptani in 
Italia, la prevalenza d’uso è pari allo 0,4%5, in linea con 
altri Paesi europei. Tuttavia, una parte non trascurabi-
le di pazienti che in Italia assumono triptani ha un’età 
superiore a 65 anni6,7. Sebbene l’età non sia una con-
troindicazione assoluta, è importante sapere che un 
rischio cardiovascolare aumentato, presente più fre-
quentemente negli over 65, rappresenta, invece, una 
controindicazione all’uso dei triptani8. Pertanto, pri-
ma di prescriverli in questa fascia d’età, è essenziale 
valutare attentamente i fattori di rischio cardiovasco-
lare e rivalutare le terapie in corso per armonizzarle.
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Note

* Una network meta-analisi consente di confrontare simultane-
amente più trattamenti, anche se non direttamente confrontati nei 
trial clinici, sintetizzando tutte le evidenze disponibili. Questo ap-
proccio aumenta la precisione statistica, fornisce una classifica dei 
trattamenti per gli esiti clinici in studio, offrendo, in tal modo, un 
quadro completo per guidare le decisioni cliniche.

I triptani sono più efficaci rispetto  
ai trattamenti convenzionali e a quelli innovativi  
nella gestione degli episodi di emicrania acuta
Evidence shows superiority of triptans compared to both conventional  
and novel treatments in the management of acute migraine.
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