
Il dolore neuropatico è una condizione complessa e spesso difficile da comunicare, ma alla base di una diagnosi e di
un trattamento efficaci c’è sempre una buona comunicazione tra paziente e medico. Questo tipo di dolore, che
colpisce circa il 7-8% della popolazione adulta, può assumere diverse forme e viene spesso descritto con
espressioni che rischiano di risultare vaghe o fraintese. In questo articolo vedremo come descrivere con precisione
il dolore neuropatico al medico, perché è importante per la diagnosi, inquadreremo brevemente la problematica
alla luce della Legge 38/2010 sull’accesso alle cure palliative e al dolore cronico, e segnaleremo strumenti utili come
la piattaforma Releaf per monitorare i sintomi e le possibilità di condivisione sui social per supportare la
sensibilizzazione.

Prevalenza e impatto sociale del dolore neuropatico
Il dolore cronico in Italia interessa circa il 20% della popolazione adulta, ma tra questi una quota significativa soffre
di dolore neuropatico, un dolore causato da danni o disfunzioni del sistema nervoso somatosensoriale. Questo
tipo di dolore ha un impatto sociale e sanitario rilevante per diverse ragioni:

Invisibilità clinica: il dolore neuropatico è spesso «silenzioso» perché non sempre si riesce a riconoscerlo
subito. La mancanza di esami specifici può portare a sottodiagnosi o a una sua minimizzazione.

Disabilità e qualità della vita: il dolore intenso e persistente compromette la vita quotidiana, il sonno, lo
stato emotivo e la capacità lavorativa.

Uso improprio di farmaci: per il controllo del dolore neuropatico si rischia l’uso eccessivo di oppioidi, con
conseguenze di dipendenza e gravi effetti collaterali.

Dolore neuropatico: cosa dice la Legge 38/2010?
La Legge 38/2010 rappresenta una pietra miliare in Italia per il diritto all’accesso alle cure palliative e alla terapia
del dolore. Essa stabilisce che nessun paziente può essere lasciato senza un adeguato trattamento del dolore,
riconoscendo il dolore intenso e cronico come una condizione clinica grave che deve essere affrontata con
tempestività e appropriatezza. Chi soffre di dolore neuropatico ha dunque diritto a un percorso diagnostico-
terapeutico personalizzato, e a un accesso facilitato ai servizi sanitari specialistici.

Tuttavia, nella pratica quotidiana permangono alcune criticità:

Scarsità di servizi dedicati nelle regioni più svantaggiate

Scarsa formazione di alcuni medici di base, che può portare a sottovalutazioni

Timori legati all'uso di farmaci oppioidi, spesso necessari ma a volte demonizzati

Perché è difficile descrivere il dolore neuropatico
La difficoltà principale sta nel fatto che il dolore neuropatico non si manifesta semplicemente come un «mal di
schiena» o un «dolore muscolare», ma si presenta con sensazioni spesso anomale e soggettive. Termini come:

«scossa elettrica»

«bruciore»

«formicolio»

«intorpidimento»



non sempre riescono a far comprendere chiaramente al medico il tipo esatto di dolore, la sua intensità, durata e
localizzazione.

La chiarezza nella descrizione aiuta invece molto, non solo per la diagnosi, ma anche per stabilire un piano
terapeutico mirato e meno rischioso per il paziente.

Quali frasi e parole usare per descrivere il dolore neuropatico al
medico?
Per evitare fraintendimenti e ottenere un colloquio medico più efficace, ecco un elenco pratico di frasi e termini
da utilizzare, accompagnati da esempi concreti:

1. Descrivere la sensazione principale

Dolore a scossa elettrica: «Sento come delle scosse elettriche che partono dalla gamba destra e si
propagano fino al piede; durano pochi secondi ma sono molto intense».

Bruciore: «Provo un bruciore costante dietro il ginocchio, come se ci fosse una fiamma silenziosa».

Formicolio: «Alle volte il piede mi sembra addormentato, con un formicolio continuo che non passa
neanche stando fermo».

Intorpidimento: «Sento perdita di sensibilità in alcune zone della mano; la pelle sembra non reagire più ai
normali stimoli».

2. Localizzazione precisa

«Il dolore è localizzato nella parte interna della coscia sinistra».

«La sensazione di scossa elettrica si concentra soprattutto nella zona lombare destra».

3. Durata e frequenza

«Questa sensazione dura da qualche minuto, poi si interrompe per ore».

«Il dolore bruciante è continuo e si intensifica di notte».

4. Fattori scatenanti o aggravanti

«Il dolore si peggiora quando sto seduto a lungo».

«Le temperature fredde aumentano la sensazione di formicolio».

5. Impatto sulla vita quotidiana

«Il dolore mi impedisce di camminare più di 10 minuti senza fermarmi».

«Dormo male perché il dolore peggiora durante la notte».

Come monitorare e condividere il dolore: la piattaforma Releaf
Un supporto concreto per la comunicazione del dolore neuropatico è offerto dalla piattaforma Releaf, uno
strumento digitale che consente ai pazienti di annotare quotidianamente l’intensità, le sensazioni e la localizzazione
del dolore usando un’interfaccia semplice e strutturata. I vantaggi principali sono:

Migliore consapevolezza del proprio quadro clinico

Possibilità di condividere report dettagliati con il medico durante la visita

Crescente raccolta dati per associazioni e ricercatori interessati al miglioramento delle terapie



Inoltre, Releaf facilita la diffusione consapevole di informazioni sul dolore neuropatico attraverso la condivisione di
contenuti personalizzati sui principali social network come Facebook, Twitter, Telegram e WhatsApp, creando
comunità di supporto tra pazienti.

Il rischio abuso farmaci e il tema degli oppioidi
Spesso il dolore neuropatico viene trattato con farmaci oppioidi, che pur essendo efficaci presentano rischi
significativi di dipendenza, effetti collaterali e tolleranza. Per questo motivo:

È fondamentale una diagnosi precisa e un monitoraggio attento del trattamento

Si cerca di usare terapie multimodali, includendo farmaci ad azione specifica sul dolore neuropatico
(antidepressivi, antiepilettici)

Il paziente deve sempre essere coinvolto in modo trasparente nelle scelte terapeutiche

Quindi, ripetiamo: non basta dire «ho dolore», ma bisogna spiegare con parole precise come quel dolore si
manifesta e come influisce sulla vita. Questo serve a scegliere la terapia più efficace e sicura, rispettando la Legge
38 che tutela i diritti del paziente.

Conclusioni
Descrivere il dolore neuropatico in modo chiaro e dettagliato è il primo passo per avere accesso a un percorso di
cura adeguato. Usare frasi concrete come «dolore a scossa elettrica», «bruciore», «formicolio», «intorpidimento»,
indicare con precisione la localizzazione, la durata cure palliative italia e i fattori aggravanti sono elementi che
aiutano il medico a inquadrare meglio la problematica. La Legge 38/2010 garantisce diritti fondamentali nel
trattamento del dolore, ma è indispensabile che il paziente diventi un interlocutore attivo, supportato da strumenti
come la piattaforma Releaf e dalla condivisione sociale per aumentare la consapevolezza collettiva e combattere
l’invisibilità di una patologia che influisce profondamente sulla qualità di vita.

Se soffrite di dolore neuropatico, preparatevi alla prossima visita medica con queste frasi già pronte e, se possibile,
tenete traccia del dolore giorno per giorno tramite app o piattaforme digitali. Ricordate: la precisione paga in
termini di cura e sollievo.

https://www.globalist.it/life/2026/09/28/litalia-e-il-dolore-cronico-cosa-sta-cambiando-nella-gestione-di-una-delle-malattie-piu-diffuse/


Per maggiori informazioni visitate la piattaforma Releaf e condividete questo articolo con chi conoscete sui
social network come Facebook, Twitter, Telegram e WhatsApp per diffondere una cultura del dolore consapevole
e rispettosa.


