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 Introduzione 
 La neuropatia è una complicanza frequente, invalidante e subdola del diabete mellito. La 
forma più frequente è la neuropatia sensitivo-motoria degli arti inferiori, che comporta 
disestesie, parestesie e dolori con limitazioni funzionali. La terapia richiede l’utilizzo di farmaci 
con scarso beneficio e alta incidenza di eventi avversi. Nel 2023 è stato approvato per il 
trattamento della neuropatia dolorosa diabetica (PDN) un sistema di stimolazione ad alta 
frequenza del midollo spinale, il Nevro Omnia, che ha dimostrato di ridurre il dolore, 
migliorare la qualità della vita e la qualità del sonno rispetto alla terapia farmacologia 
convenzionale, e anche di migliorare la funzione sensitiva. 

Uomo di 70 anni, affetto da Diabete 
mellito tipo 2 da circa 30 anni, 
complicato da micro e macroangiopatia: 
cardiopatia ischemica cronica 
rivascolarizzata, arteriopatia carotidea e 
arti inferiori, retinopatia proliferante 
sottoposta a trattamento laser e  
iniezioni intravitreali con cecità OD, 
neuropatia sensitivo-motoria agli arti 
inferiori caratterizzata da parestesie e 
dolori con impotenza funzionale, 
resistenti a terapia. Il paziente 
presentava claudicatio neurogena di 
pochi metri ed era costretto a muoversi 
in sedia a rotelle. 

Pre Post 

EQ-5D-5L 22 50 

MNSI 8 7 

DN4 9 6 

Caso Clinico                   Intervento 
  In giugno 2025 si ricoverava in NCH per impianto di 

neuromodulatore NEVRO OMNIA per il trattamento della 
neuropatia diabetica dolorosa. Prima e dopo l’intervento, 
sono stati somministrati questionari per la valutazione del 
dolore neuropatico (DN4), della neuropatia sensitiva 
(MMSI),  e della qualità della vita (EQ-5D-5L). 

Risultati 
 Dolore: notevole riduzione 

Deambulazione: ritorno a deambulazione 
autonoma 
Parestesie: persistenza 
Qualità vita: notevole miglioramento 

    Conclusioni 
 La neuropatia diabetica dolorosa è una 

patologia invalidante. Nel caso descritto, 
l'impianto del neuromodulatore Nevro ha 
determinato una marcata riduzione della 
sintomatologia dolorosa e il miglioramento 
della qualità di vita, con recupero della 
deambulazione autonoma. 
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