
Il dolore neuropatico rappresenta una sfida significativa per milioni di persone in Italia e nel mondo. Non si tratta
di un semplice fastidio passeggero, ma di una condizione cronica che spesso sfugge alla diagnosi e resiste alle
terapie convenzionali. Ma perché gli analgesici comuni, come il paracetamolo o i FANS, risultano inefficaci contro
questo tipo di dolore? Analizziamo insieme cause, impatto sociale e le possibilità concrete di gestione, tenendo
conto del quadro normativo vigente come la Legge 38/2010, senza dimenticare rischi e vantaggi dei trattamenti
farmacologici attuali.

Cos’è il dolore neuropatico e perché è diverso dagli altri dolori?
Il dolore neuropatico nasce da un danno o disfunzione del sistema nervoso, periferico o centrale. Ciò lo distingue
nettamente dal dolore nocicettivo, che è associato a lesioni e infiammazioni dei tessuti.

Dolore nocicettivo: dolore dovuto all’attivazione di recettori specifici da trauma o infiammazione (es. una
distorsione, una contusione).

Dolore neuropatico: dolore provocato da una lesione o disfunzione dei nervi stessi, ad esempio in caso di
neuropatia diabetica, herpes zoster o sciatalgia.

Questa radicale differenza nella genesi spiega, in parte, perché i farmaci analgesici comunemente usati abbiano
efficacia limitata sul dolore neuropatico.

Prevalenza e impatto sociale del dolore cronico neuropatico
Le stime indicano che circa il 7-10% della popolazione generale soffre di dolore neuropatico cronico. In Italia, ciò si
traduce in oltre 4 milioni di persone con una qualità di vita compromessa.

Il dolore neuropatico è spesso invisibile: non si vede un’ulcera, una frattura o un gonfiore, e per questo le persone
affette sperimentano spesso incomprensioni, stigmatizzazione e sottodiagnosi. Questa invisibilità clinica
contribuisce globalist.it anche a un ritardo nella diagnosi corretta e nel trattamento mirato.

Le conseguenze sociali e sanitarie sono rilevanti:

riduzione della capacità lavorativa e assenteismo;

impatto negativo sulla salute mentale, con frequenti comorbidità di ansia e depressione;

aumento della spesa sanitaria per visite specialistiche, esami e terapie non sempre efficaci.

Perché gli analgesici comuni non sono efficaci nel dolore neuropatico?
Farmaco Meccanismo d’azione Perché fallisce nel dolore neuropatico Paracetamolo Inibizione enzima COX nel
sistema nervoso centrale, effetto antipiretico e analgesico su dolore nocicettivo Non agisce sul danno o sulla
disfunzione nervosa; inefficace contro i segnali aberranti del sistema nervoso alterato FANS (es. ibuprofene,
diclofenac) Inibizione enzimi COX-1 e COX-2, riduzione infiammazione e dolore periferico Dolore neuropatico non
è causato da infiammazione periferica tipica, quindi i FANS non riescono a contrastare la genesi del dolore

In parole semplici, paracetamolo e FANS sono efficaci soprattutto sul dolore definito nocicettivo, quello legato a
stati infiammatori o a lesioni tissutali. Il dolore neuropatico è frutto di una complessa alterazione neurologica, con
segnali nervosi falsati o ipersensibilizzazione delle vie del dolore. Questi analgesici agiscono su meccanismi
completamente diversi, spiegando l’inefficacia riscontrata.
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Ma quali sono allora le opzioni per il dolore neuropatico?
Non serve dire "basta volerlo", ma occorre comprendere che la gestione richiede un approccio multidisciplinare.
Alcuni farmaci specifici mostrano maggior efficacia, come gli anticonvulsivanti (gabapentin, pregabalin) o gli
antidepressivi triciclici. Tuttavia, non sempre bastano e spesso devono essere integrati da terapie non
farmacologiche come terapia fisica, psicologica e riabilitazione.

Legge 38/2010: garanzia di accesso alle cure del dolore

La Legge 38/2010 rappresenta un fondamentale passo avanti per i diritti dei pazienti con dolore cronico e
ingravescente, inclusi quelli con dolore neuropatico. Essa sancisce:

diritto all’accesso alle cure del dolore e alle cure palliative;

istituzione di reti territoriali integrate e centri specializzati;

formazione obbligatoria degli operatori sanitari;

vigilanza sul corretto uso dei farmaci, soprattutto oppioidi.

Ma attenzione: la legge non è solo un elenco di buone intenzioni. Per i pazienti significa accesso reale e tutelato a
terapie efficaci e personalizzate, senza timori o blocchi burocratici ingiustificati.

Rischi di abuso e la questione oppioidi
Uno degli argomenti più discussi riguarda gli oppioidi, spesso percepiti come “droga” o ultima risorsa da utilizzare
solo in casi disperati. In realtà, se usati correttamente sotto controllo medico, rappresentano uno strumento
prezioso nella gestione del dolore neuropatico severo e refrattario.



Il vero problema è il rischio di abuso e dipendenza (opioid crisis), che richiede protocolli rigorosi, monitoraggio e
formazione degli operatori sanitari per evitare effetti collaterali devastanti. In Italia, il tema è ancora delicato ma
fortunatamente la normativa tende a promuovere un uso equilibrato senza demonizzare inutilmente questi
farmaci.

Piattaforma Releaf: uno strumento concreto di informazione e
supporto
La complessità del dolore neuropatico si traduce spesso in difficoltà per il paziente a orientarsi tra farmaci, terapie e
servizi disponibili. La piattaforma Releaf nasce proprio con l’obiettivo di offrire un punto di riferimento accessibile,
aggiornato e pratico.

Informazioni chiare e scientificamente fondate su dolore neuropatico e altre forme di dolore;

Accesso a consigli su come comunicare con il medico e quali domande porre;

Condivisione di esperienze reali di pazienti per non sentirsi soli;

Indirizzi di centri specializzati e servizi territoriali per facilitare l’accesso alle cure.

La piattaforma consente anche la condivisione immediata dei contenuti informativi tramite social network come
Facebook, Twitter, Telegram e WhatsApp, per aumentare la consapevolezza e il supporto anche in ambito familiare
e sociale.

Conclusioni: un approccio pragmatico e realista
Riassumendo, gli analgesici comuni come paracetamolo e FANS non funzionano sul dolore neuropatico perché
non agiscono sui meccanismi nervosi alterati alla base di questa forma di dolore. La gestione efficace richiede:

1. Una diagnosi precoce e corretta, per evitare sottodiagnosi e ritardi;

2. Accesso garantito a trattamenti specifici, come previsto dalla Legge 38/2010;

3. Una terapia multimodale e personalizzata, sotto stretto controllo medico;

4. Utilizzo consapevole di farmaci più specifici e, quando necessario, oppioidi, con monitoraggio rigoroso;

5. Risorse di supporto informativo come la piattaforma Releaf, per sostenere pazienti e famiglie.



Non è un problema di basta volerlo, ma di accesso a competenza, risorse e diritti. Per chi convive con dolore
neuropatico, sapere che non è solo e che ci sono strumenti concreti è già un passo avanti fondamentale.


