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RESUMO: O lipedema ¢ uma condicao cronica e progressiva caracterizada pelo acimulo anormal
e doloroso de gordura no tecido subcutaneo, acometendo principalmente os membros inferiores e
superiores, preservando as maos e os pés. A etiologia da doenca ainda ndo estd totalmente
esclarecida, mas ha relacdo com fatores genéticos, hormonais e inflamatoérios, que afetam
predominantemente mulheres. Mesmo com impacto fisico e emocional significativo, o lipedema
ainda ¢ frequentemente confundido com obesidade ou com outros disturbios edematosos, o que
dificulta o reconhecimento e o tratamento adequados. O presente trabalho teve como objetivo
analisar a atuacdao do esteticista na equipe multiprofissional voltada ao manejo do lipedema,
explorando técnicas ndo invasivas, como drenagem linfatica manual, pressoterapia e eletroterapia,
que auxiliam na melhora dos sintomas e na qualidade de vida das pacientes. A pesquisa foi
desenvolvida por meio de revisdo bibliografica narrativa com elementos sistemadticos, de carater
exploratorio-descritivo e de natureza qualitativa, utilizando bases de dados nacionais e
internacionais. O presente estudo teve como objetivo compreender o papel do esteticista como
profissional essencial nas estratégias de cuidado de pacientes com lipedema, bem como a
importancia do apoio de multiplas areas da satide para promover intervengdes seguras e baseadas
em evidéncias cientificas. O projeto demonstrou, sim, a relevancia da atuagdo da estética € como a
area de apoio de uma equipe multiprofissional a satide pode melhorar a promog¢ao do bem-estar das
mulheres com lipedema.

Palavras-chave: Lipedema. Esteticista. Tratamentos ndo invasivos. Drenagem linfatica. Equipe
multiprofissional.

ABSTRACT: Lipedema is a chronic and progressive condition characterized by the abnormal and
painful accumulation of fat in the subcutaneous tissue, mainly affecting the lower and upper limbs,
sparing the hands and feet. The etiology of the disease is not yet fully understood, but it is linked to
genetic, hormonal, and inflammatory factors and predominantly affects women. Despite its
significant physical and emotional impact, lipedema is still commonly confused with obesity or
other edematous disorders, which hinders its recognition and proper treatment. This study aimed to
analyze the role of the esthetician within the multidisciplinary team focused on managing lipedema,
and to explore non-invasive techniques such as manual lymphatic drainage, pressotherapy, and
electrotherapy that help improve patients' symptoms and quality of life. The research was developed
through a narrative literature review with systematic elements, of an exploratory-descriptive nature
and qualitative approach, using national and international databases. This study aimed to understand
the role of the esthetician as an essential professional in care strategies for patients with lipedema
and the importance of support from multiple health disciplines in promoting safe, evidence-based
interventions. The project demonstrated the relevance of esthetics and how, as a support area within
a multidisciplinary health team, it can improve the well-being of women with lipedema.

Keywords: Lipedema.Esthetician. Non-invasive treatments. Lymphatic drainage. Multidisciplinary team.
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1. INTRODUCAO

O lipedema ¢ uma lipodistrofia cronica, de carater progressivo, ainda nao totalmente compreendida,
caracterizada pelo acimulo anormal e doloroso de tecido adiposo subcutaneo. A deposicao de
gordura ocorre de forma simétrica, principalmente nos membros inferiores e superiores,
preservando as extremidades. Essa condicdo acomete quase exclusivamente mulheres, sobretudo
em periodos de alteragdes hormonais, como a puberdade, a gestacdo e a menopausa. Além do
acamulo de gordura, o lipedema estd associado a dor intensa, a sensacdo de peso € a maior
fragilidade capilar, fatores que afetam o bem-estar fisico e emocional das pacientes (KRUPPA et
al., 2020; LANGENDOEN et al., 2021; WRIGHT et al., 2023b).

Apesar de sua relevancia clinica, o lipedema ainda ¢ amplamente subdiagnosticado e
frequentemente confundido com obesidade ou linfedema, o que resulta na auséncia de tratamento
adequado e na piora dos sintomas (BERTSCH et al., 2020; RATHOD et al., 2026). Essa falta de
reconhecimento também limita o acesso das pacientes a terapias multiprofissionais capazes de
promover conforto, alivio da dor e melhora da qualidade de vida (HERBST, 2025). Dessa forma,
compreender e ampliar as estratégias terapéuticas ¢ fundamental para melhorar o bem-estar dos
pacientes com essa condi¢do crdnica.

No contexto da estética e da cosmética, o esteticista destaca-se como profissional capacitado para
atuar de forma complementar no tratamento do lipedema, aplicando técnicas ndo invasivas, como
drenagem linfatica manual, pressoterapia e eletroterapia. Essas abordagens estimulam a circulagao
linfatica, reduzem o edema e proporcionam alivio sintomadtico, favorecendo o equilibrio fisico e
emocional e contribuindo para o fortalecimento da autoestima dos pacientes (BRANA; CASTILLO,
2023; GUIMARAES; MONTEIRO; ALVES, 2021a,b).

Este estudo teve como objetivo analisar e sistematizar evidéncias cientificas sobre a atuacao do
esteticista no tratamento do lipedema, considerando sua integracdo em equipes multiprofissionais
de saude e a aplicacdo de técnicas estéticas baseadas em evidéncias. A pesquisa foi conduzida por
meio de uma revisdo bibliografica, com abordagem sistemdtica, de natureza qualitativa e carater
exploratorio-descritivo.

A atuagdo estética pode contribuir para a melhora dos resultados clinicos e psicossociais dos
pacientes; assim, o presente estudo tem grande relevancia para valorizar o papel da estética como
area de apoio a saude, refor¢ando sua importancia cientifica e humanizada no tratamento do

lipedema.
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2 MARCO TEORICO
2.1 Sinais e sintomas clinicos do lipedema.

Um sintoma caracteristico do lipedema ¢ a presenca de dor e sensibilidade aumentadas ao toque,
além da auséncia de aumento de volume nos pés, o que auxilia no diagnostico diferencial em relagdo
ao linfedema ou a obesidade (RATHOD et al., 2026). A gordura lipedémica apresenta-se mais firme
e nodular ao exame fisico e caracteriza-se por alteragcdes histopatoldgicas especificas (HERBST,
2021). Essa distribuicdo desproporcional frequentemente estd associada a sensacdo de peso nas
pernas e a dificuldade de locomogado, comprometendo as atividades diarias do paciente (BARROS

et al., 2023). Na Figura 1 foram representados os principais sintomas do lipedema.

Figura 1: Representacao esquematica das alteragdes causadas pelo lipedema
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Legenda: (A) Distribuigao tipica do tecido adiposo subcutaneo nas regides abdominais, gliiteas e femorais;
(B) Estrutura da pele e do tecido subcutaneo em corte transversal, destacando a epiderme, derme e camada
adiposa; (C) Organizagdo dos adipdcitos e células imunes (macrofagos, linfocitos e eosinofilos) em tecido
saudavel, com tamanhos variaveis de goticulas lipidicas; (D) Durante o lipedema, ocorre recrutamento de
células inflamatorias

(macrofagos CD45%, CD68, CD163" e células precursoras CD90 ¢ CDI146), Além da hipertrofia dos
adipocitos e do remodelamento do tecido adiposo, o que leva ao aciimulo de sddio (Na*) e a inflamagdo
cronica. (E) Representagdo do tecido adiposo subcutdneo da perna superior afetado, com inflamagdo e
expansdo celulares caracteristicas da condig@o.

Fonte: do autor. Adaptado de estudios sobre la fisiopatologia del lipedema (WRIGHT et al., 2023a;
CIFARELLI, 2025; BRANA; CASTILLO, 2023).

A dor espontanea ou a palpacdo € um dos principais marcadores clinicos do lipedema, normalmente

relatada pelos pacientes, que descrevem os sintomas como dor constante ou intermitente, com
sensacdo de queimagdo, formigamento ou hipersensibilidade, que tende a intensificar-se ao final do

dia ou apo6s longos periodos em pé (FORNER-CORDERO et al., 2022). Essa sintomatologia esta
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relacionada a inflamagdo cronica do tecido adiposo e a fragilidade capilar, que geram edema
intersticial e aumento da pressao tecidual. Dessa forma, ocorre uma limitagdo da pratica de atividade
fisica, o que pode favorecer o sedentarismo e a progressao da doenga (KAMAMOTO et al., 2025).
Outro sinal clinico relevante ¢ a tendéncia a hematomas espontaneos, decorrente da fragilidade
vascular e do aumento da permeabilidade capilar do tecido lipedémico (KRUPPA et al., 2026).
Segundo Wright et al. (2023a, p. 47), as equimoses recorrentes sem trauma sdo um dos elementos
diferenciais mais importantes entre o lipedema e a obesidade simples. Esses hematomas, associados
a dor e ao edema, indicam comprometimento da microcirculagdo e exigem abordagens terapéuticas
que melhorem o retorno venoso e linfatico (WRIGHT et al., 2023b; BUSO et al., 2022).

A desproporgao corporal também reflete um dos achados clinicos mais perceptiveis do lipedema,
no qual se observa um aumento acentuado do volume nas coxas, quadris, joelhos e bragos, com
preservacao relativa do tronco e dos pés (HERBST, 2025). Esse contraste entre as partes do corpo
causa impacto estético significativo e repercussdoes em questdes psicossociais, especialmente em
estagios avangados da doenca (BARROS et al., 2023). Muitas pacientes relatam dificuldades em
encontrar roupas adequadas, baixa autoestima e sentimentos de isolamento social, fatores que
podem contribuir para quadros de ansiedade e depressdo (BRANA; CASTILLO, 2023).

Os sintomas do lipedema incluem sofrimento emocional, dor cronica e deformidade corporal, além
de sinais fisicos, como o aumento do volume dos membros, que prejudica as atividades rotineiras
do paciente, como caminhar longas distancias, subir escadas ou permanecer em pé por periodos
prolongados (HERBST, 2021).

A dor cronica e a insatisfagdo com a imagem corporal reduzem significativamente a qualidade de
vida, podendo gerar transtornos depressivos e ansiosos (HERBST, 2025). Estudos recentes reforgcam
que a avaliagdo clinica deve ir além da andlise fisica, incorporando questionarios que abrangem as
dificuldades do paciente, como a intensidade da dor, a funcionalidade e o bem-estar emocional, a
fim de orientar o tratamento de forma direcionada, integral e multidisciplinar (WRIGHT et al.,

2023a,b; CHILD et al., 2022; FIFE et al., 2020).

2.2 Estrutura da Pele e Alteracoes Relacionadas ao Lipedema

A pele € o maior 6rgao do corpo humano, representando cerca de 16% do peso corporal e exercendo
funcdes essenciais de protecdo, regulacdo térmica, sensibilidade e sintese de vitamina D
(KANITAKIS, 2021). Sua complexidade estrutural permite atuar como barreira fisica e
imunolégica, além de desempenhar um papel fundamental na homeostase dos liquidos corporais

(MARKS et al., 2019). Para compreender as alteragdes do lipedema, € necessario conhecer a
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organiza¢do histologica da pele saudavel e a observada em condigdes patologicas. A Tabela 1
compara as principais diferencas e caracteristicas entre a pele saudavel com gordura localizada e o

lipedema.

Tabela 1 - Comparagdo entre pele saudavel, gordura localizada e lipedema

Caracteristicas Pele saudavel Gordura Lipedema
localizada
tura da pele "amadas equilibradas, dipocitos aumentados, ibrose, MEC espessada e
MEC integra sem fibrose remodelada
Adipécitos amanho normal e Hipertrofia isolada Hiperplasia + hipertrofia
estavel
Vascularizacio Normal, funcional eve compressdo local ragilidade capilar,

permeabilidade aumentada

Drenagem linfatica  Eficiente iscretamente reduzida ~ omprometida, podendo evoluir
para lipolinfedema

Processo Ausente Ausente ou minimo iflamacdo cronica de baixo grau
inflamatoério

Dor / sensibilidade Nao ha Nao ha or, peso, hipersensibilidade
Edema Ausente Leve, ocasional ersistente, piora ao longo do dia
ibuicdo da gordura  Equilibrada Localizada Simétrica

Impacto clinico ele integra e funcional  Estético Funcional e progressivo

Fonte: do autor. Adaptado de Langendoen et al.,2021; Shaw; Martin,2021 y Herbst,2021.

3. MATERIAL E METODO

O roteiro detalhado da estratégica de busca e selegdo e os critérios de inclusdo foram considerados
de acordo com publicagdes que: abordaram o lipedema ou condigdes correlatas com envolvimento
linfatico e edematoso, como linfedema e edemas pds-operatorios; descreveram técnicas compativeis
com o escopo de atuacdao do esteticista, como drenagem linfatica, pressoterapia e eletroterapia;
apresentaram resultados clinicos ou sintomaticos relacionados a dor, edema e qualidade de vida; e
incluiram a participagao do esteticista em equipes multiprofissionais.

Os critérios de exclusdo incluiram estudos cujas publicagdes ndo permitiram acesso ao texto

completo, a auséncia de dados clinicos relevantes ou a duplicacdo em diferentes bases de
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dados.Apos a identificagdo dos artigos, realizou-se uma triagem com base nos titulos e resumos,
seguida da leitura completa dos estudos elegiveis. Os trabalhos que atenderam aos critérios de
inclusdo foram entdo utilizados na amostra final analisada, quanto aos aspectos metodologicos,
objetivos, técnicas utilizadas e principais resultados.

A andlise dos dados foi realizada de forma descritiva e interpretativa, sendo apresentada nos
resultados e na discussdo como textos descritivos sobre os achados na literatura e com a organizag¢ao
das informacgdes em tabelas comparativas, o que permitiu identificar padrdes, lacunas e evidéncias
cientificas relevantes sobre a atuagdo estética no lipedema. Essas analises foram comparadas
utilizando ferramentas de inteligéncia artificial (Microsoft Copilot) para compor os dados analisados
e gerar as tabelas apresentadas. O presente trabalho utilizou ferramentas digitais de apoio a escrita
académica como suporte a organizagdo textual e a instrumentos metodologicos, mantendo-se a
responsabilidade das autoras pelo conteudo final; tais ferramentas foram empregadas somente como
suporte a estruturagdo textual e a sistematiza¢do de ideias, ndo substituindo a anélise critica das
autoras nem as fontes cientificas utilizadas no estudo (MICROSOFT COPILOT:
https://www.microsoft.com/copilot). Essa analise serviu de base para a elaboragdo dos resultados e
da discussdo tedrica do projeto, fundamentando propostas futuras de protocolos estéticos e de
integragdao multiprofissional.

O estudo teve como objetivo contribuir para o fortalecimento cientifico e social do esteticista
enquanto profissional de satde, destacando sua importancia no cuidado humanizado, na reabilitagdo

estética e no apoio a qualidade de vida de pacientes com lipedema.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 Diagnostico do lipedema

O diagnostico do lipedema ¢ fundamentalmente clinico, baseado em anamnese detalhada e em
exame fisico cuidadoso do estado do paciente. Os principais critérios clinicos incluem aumento
simétrico e desproporcional da gordura subcutanea, presenga de dor ou sensibilidade ao toque,
tendéncia a hematomas e resisténcia a perda de gordura localizada, mesmo com dieta e exercicio
(AMATO et al., 2024). O reconhecimento precoce desses sinais ¢ essencial para diferenciar o
lipedema de outras condi¢des, evitando anos de tratamento inadequado e a progressdo da doenca
(FORNER-CORDERO et al., 2022). Desta forma, a avaliagdo clinica deve ser minuciosa ¢ incluir
inspegdo e palpagcdo dos membros, com atencdo a presenca de dor, a textura nodular do tecido

adiposo ¢ a edema intermitente, especialmente ao final do dia. A preservacdo dos pés, que
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geralmente ndo apresentam edema nem aumento de gordura, ¢ um achado tipico e ajuda a distinguir
o lipedema do linfedema, no qual o edema atinge inclusive a regido podal (LANGENDOEN et al.,
2021).

O exame fisico deve avaliar o padrao de distribuicao da gordura, geralmente mais concentrada nas
coxas, quadris e joelhos, com o tronco relativamente poupado (KRUPPA et al., 2026). Além disso,
deve ser avaliada a historia familiar dos pacientes, a qual, quando positiva, refor¢a a hipdtese
diagndstica, ja que mais de 60% das pacientes relatam parentes de primeiro grau afetados (HERBST,
2021). Esses elementos clinicos, quando analisados em conjunto, permitem alta acuracia diagndstica
do lipedema (BUSO et al., 2022).

Os exames de imagem desempenham um papel complementar, ajudando a excluir diagndsticos
diferenciais e a avaliar a extensdo do comprometimento. Em alguns casos, a linfocintilografia ¢
indicada para descartar lipedema, embora o exame ndo seja especifico para esse diagnostico
(KRUPPA et al., 2026). Esses métodos nao substituem a avaliagdo clinica, mas fornecem dados
importantes para o planejamento terapéutico e o monitoramento da evolucao (CHILD et al., 2022).
Um dos maiores desafios ¢ o diagnostico diferencial, ja que o lipedema compartilha caracteristicas
com a obesidade, o linfedema e a insuficiéncia venosa cronica. Segundo HERBST (2021, p.66), na
obesidade, a gordura ¢ distribuida de forma difusa, responde a dieta e nao ¢ acompanhada de dor ou
de fragilidade capilar acentuada. Essa observac¢do refor¢ca o papel dos critérios clinicos na
diferenciagdo. No lipedema, hd edema assimétrico, sinal de Stemmer positivo e envolvimento dos
pés, caracteristicas ausentes no lipedema (LANGENDOEN et al., 2021). J4 na insuficiéncia venosa,
o edema ¢ mais variavel e geralmente associado a alteragdes cutaneas como hiperpigmentagdo ou
dermatite ocre, o que ajuda na diferenciagdo (BRANA; CASTILLO, 2023). O reconhecimento
dessas particularidades € crucial para evitar confusdes e garantir o tratamento adequado.

Apesar dos avangos, persistem importantes lacunas diagnosticas. Ainda ndao ha biomarcadores
laboratoriais especificos que confirmem a presenga da doenga (BUSO et al., 2022). A auséncia de
protocolos padronizados faz com que muitos pacientes permanecam por anos sem diagndstico,
frequentemente tratados apenas como obesos ou portadores de edema idiopatico (HERBST,2021).
Em Braiia e Castillo (2023, p.102), os autores demonstram que a capacitacdo multiprofissional e o
uso de critérios clinicos validados sdo estratégias essenciais para padronizar a identificagdo do
lipedema e promover o manejo adequado. Outros autores defendem esse tema, pois favorece a
comparabilidade entre estudos e melhora a qualidade da assisténcia prestada as pacientes (WRIGHT

et al.,2023b; FORNERCORDERO et al.,2022).
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3.2 Papel do esteticista na saude e no tratamento do lipedema

O esteticista ¢ um profissional que atua de forma multiprofissional, com formac¢ao em anatomia,
fisiologia, histologia, cosmetologia e tecnologias aplicadas, e ¢ capacitado para realizar

procedimentos ndo invasivos voltados a promocgdo, prevencdo e manutencdo da estética

(GUIMARAES; MONTEIRO; ALVES, 2021a).

3.2.1 Formacio e regulamentacio profissional esteticista

No Brasil, a profissdo é regulamentada pela Lei n° 13.643/2018, que autoriza o esteticista (e o
técnico em estética) a planejar, organizar, coordenar, executar e avaliar procedimentos estéticos
faciais e corporais, utilizando equipamentos e produtos cosméticos, com vistas & promogao,
prevenc¢ao, recuperagdo e reabilitacdo estética da pele e do corpo humano (BRASIL, 2018). As
diretrizes curriculares nacionais exigem informacgdes s6lidas e dominio de tecnologias estéticas, o
que garante uma formacao cientifica adequada. Na prética, isso se traduz na capacidade de avaliar,
indicar e adaptar protocolos com fundamento em evidéncias (GUIMARAES; MONTEIRO;
ALVES,2021b). Para condi¢des cronicas como o lipedema, essa formagao habilita o esteticista a
reconhecer os limites de atuacao, aplicar recursos nao invasivos e atuar em articulacdo com a equipe

de saude (KRUPPA et al.,2026).

3.2.2 Atuacao do profissional esteticista

A atuacdo do esteticista ¢ reconhecida em condigdes cronicas e disturbios circulatorios, como
linfedema, edemas pos-operatérios e lipedema (GUIMARAES; MONTEIRO; ALVES, 2021a,b).
Em distarbios com componente linfovenoso, a literatura descreve beneficios de terapias
conservadoras combinadas, como drenagem linfatica manual (DLM), compressdao graduada e
exercicios. Em ensaio clinico randomizado, WRIGHT et al. (2023a) demonstraram melhora da dor,
da circunferéncia e da bioimpedancia em mulheres com lipedema usando dispositivo de compressao
pneumadtica domiciliar associado (ou ndo) a meias compressivas, sustentando o papel das
intervengdes conservadoras no controle sintomatico. No ambito estético-terapéutico, a DLM
apresenta parametros de aplicacdo equivalentes quando a finalidade ¢ terapéutica ou estética
(TACANI; TACANIL2008), refor¢ando sua aplicabilidade em contextos clinicos e estéticos para
controle de edema e dor. Além da DLM, Almeida e Nascimento (2022a,b) descrevem a eficacia da

pressoterapia, das microcorrentes, do ultrassom terapé€utico e da radiofrequéncia, que favorecem a
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oxigenacdo tecidual, modulam processos inflamatdrios e estimulam a reorganizagdo da matriz
extracelular. Essas abordagens ndo substituem a terapéutica médica, mas oferecem beneficios
complementares no manejo da dor e do edema (POOJARI et al., 2022). A indicagdo, execucao e
acompanhamento de resposta clinica dessas técnicas pelo esteticista devem respeitar o escopo nao
invasivo da profissdo e ser integrados as recomendacdes médicas e fisioterapéuticas (KRUPPA et

al.,2026).

3.3 Técnicas estéticas no tratamento do lipedema

O tratamento estético do lipedema tem como principal objetivo reduzir sintomas, melhorar a
drenagem linfatica, diminuir a dor e proporcionar conforto as pacientes, atuando como um
importante complemento as abordagens médicas e cirurgicas. Embora nenhuma técnica estética seja
capaz de curar a doencga ou eliminar o tecido adiposo patolégico, evidéncias cientificas indicam que
a atuacdo do esteticista é essencial para melhorar a funcionalidade, a mobilidade e a qualidade de
vida das pacientes (POOJARI et al., 2022).

A intervengao estética ¢ direcionada principalmente ao controle do edema, a melhora da circulagao
linfatica e venosa, a reducdo da rigidez tecidual e a modulacao da dor. Essas técnicas atuam sobre
os sistemas linfatico, vascular e conjuntivo, contribuindo para o alivio da pressao intersticial e para
a melhora da oxigenacdo e da nutri¢do celulares (FIJANY et al., 2024).

Entre as técnicas mais utilizadas destacam-se a drenagem linfatica manual (DLM), reconhecida por
seu efeito descongestionante e analgésico; a pressoterapia, que potencializa o retorno venoso e
linfatico; e as técnicas de eletroterapia, que incluem correntes microgalvanicas, ultrassom
terapéutico, radiofrequéncia e fotobiomodulacdo, com efeitos sobre o metabolismo celular, a
remodelagem tecidual e a regeneracdo (PEREIRA,2019b; FORNER-CORDERO et al.,2022).
Segundo Pereira (2019b, p.83), os autores demonstram que a associacdo de terapias fisicas e
manuais potencializa os efeitos clinicos e melhora a resposta tecidual, desde que sejam respeitados
os limites fisiologicos do organismo.

Além dessas, as massagens terap€uticas e modeladoras adaptadas auxiliam na flexibilidade e no
conforto corporal, desde que aplicadas com cautela. A escolha das técnicas deve considerar o estagio
da doenga, o perfil clinico da paciente e suas necessidades individuais, garantindo um tratamento
seguro e eficaz (FIJANY et al, 2024). A integracdo entre terapias manuais, mecanicas €
eletroterap€uticas tem se mostrado mais eficiente para o controle dos sintomas e a melhora da
qualidade de vida, desde que realizada por profissionais qualificados e com conhecimento da

fisiopatologia do lipedema (WRIGHT et al.,2023b; BUSO et al.,2022; CHILD et al., 2022).
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A Tabela 2 apresenta as principais modalidades estéticas utilizadas na pratica clinica, com seus

fundamentos cientificos, beneficios comprovados, limita¢des e cuidados especificos para pacientes

com lipedema.

Tabela 2 - Principais técnicas estéticas utilizadas no tratamento do lipedema e seus efeitos
'0s Mecanismos Beneficios Limitac6es/ Referéncias principais de acdo comprovados Cuidados

Drenagem
Linfatica
Manual
(DLM)

Massagens
Terapéuticas e
Modeladoras
Adaptadas

Pressoterapia

Ultrassom
Terapéutico

Radiofrequéncia

Reduzir edema,
aliviar dor,
diminuir
sensacao

de peso

Melhorar
circulacgdo,
reduzir rigidez
tecidual, aliviar
dor

Estimular
retorno

Venoso €
linfatico

Reduzir edema,
fibroses

e rigidez
tecidual

Melhorar
elasticidade
pele e
remodela 0
tecido

da

Estimulo do
fluxo
linfatico,
redugdo
pressao
intersticial

da

Estimulo
mecanico,
aumento do
fluxo sanguineo
e

liberaca
o miofascial

Compressao
pneumatica
intermitente

Micro
vibragdes,
aumento da
permeabilidade
de capilar

e leve efeito

térmico

Aquecimento
controlado,
estimulo de
colageno e
elastina

Melhora do
edema, dor e
mobilidade;
indicada pré e pos-
lipoaspiragdo
Melhora da
mobilidade, dor e
bem-estar

Redugao de
edema, dor e
circunferéncia dos
membros

Melhora da
mobilidade, edema
e fibroses

Melhora
textura da
rigidez e dor

da
pele,

Nao
gordura
lipedémica;
resultados
temporarios;
contraindicagdes
especificas

reduz

Técnicas
vigorosas
podem  causar
dor e
hematomas;
exige adaptagdo

Nao atua
gordura
patologica;
cuidado
pressao;
contraindicagdes

na

com

Evidéncias
especificas para
lipedema ainda

limitadas; evitar
em inflamagao
aguda

Nao
gordura
patologica;
risco de
queimaduras
mal
aplicada

reduz

S€

KRUPPA et
al. (2020);
Langendon

et al.
(2021);
HERBST
(2021)

BRANA;
CASTILLO
(2023);
PEREIRA
(2019a);
HERBST
(2025)

WWRIGH

T et al.
,2023);
KRUPPA
al. ,2020;
BRANA;
CASTILLO
,2023)

et

BORGES,
2010; BUSO
et al.

,2022;

BURGESS et
al. ,2019.

PEREIRA
,2019a);
HERBST
,2021;
WRIGHT
al. ,2023.

et
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Micro correntes/ modular  dor, Aumento de Reducdo de Ajuste BURGESS et
NMES estimular ATP edema e dor; inadequado al.
retorno venoso, melhora da pode causar ,2019;
melhorar oxigenacao desconforto; ANGENDE
metabolismo tecidual contraindicacdes ON
especificas et al.
,2021);
FORNER-
CORDERO
et al. ,2022.
Fotobiomodulagao Reduzir Estimulo Redugao de Ndo invasiva, PRADO et
(Laser/LED) inflamacao, mitocondrial, volume, dor e mas requer al.,202); LIM
melhorar aumento de melhora da parametros etal. ,2018;
circulagdo e ATP e clasticidade adequados; BUSO et al.
metabolismo Melhora contraindicagdes ,2022.
circulatoria especificas

Fonte: do autor. Adaptado de Herbst (2025); Kruppa et al. (2020); Langendeon et al. (2021); Forner Cordero
et al. (2022); Wright et al. (2023a,b); Braiia e Castillo (2023); Buso et al. (2022); Burgess et al. (2019).

3.4 Protocolos combinados no tratamento do lipedema

Com base em outras afecgdes estéticas que compartilham alteragdes fisiopatoldgicas semelhantes
as do lipedema, acredita-se que protocolos que combinam drenagem linfatica manual, pressoterapia
e recursos de eletroterapia demonstram maior eficacia clinica do que intervencdes isoladas, pois
permitem atuar sobre diferentes mecanismos fisiopatologicos do lipedema. A combinacao
potencializa a melhora da circulagdo, a reducdo do edema, a analgesia e a reorganiza¢do da matriz
extracelular, proporcionando maior conforto e melhora funcional (FIJANY et al., 2024). Estudos
clinicos comprovam que pacientes submetidas a tratamentos integrados apresentam reducdo mais
expressiva da circunferéncia dos membros e da dor, quando comparadas as que realizam apenas
uma modalidade (WRIGHT;

SCARFINO; O’'MALLEY, 2023; CZERWINSKA et al., 2024).

A sinergia entre as técnicas permite abordar multiplos aspectos do lipedema: a drenagem linfatica
manual estimula o transporte linfatico, a pressoterapia otimiza o retorno venoso e linfatico, enquanto
a eletroterapia (incluindo ultrassom terapéutico, radiofrequéncia, microcorrentes e
fotobiomodulagdo) contribui para a redu¢do de fibroses, melhora da elasticidade da pele, modulagao
inflamatéria e analgesia (PEREIRA,2019a; BORGES,2010; FORNER-CORDERO et al.,2022).
Essa abordagem integrada também favorece o bem-estar geral, aumenta a adesao ao tratamento e

melhora a qualidade de vida das pacientes (AMATO et al., 2024).
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Os protocolos combinados podem incluir, por exemplo, sessdes sequenciais de pressoterapia para
drenagem mecanica, seguidas de ultrassom terapéutico para mobilizacdo de liquidos intersticiais,
aplicacdo de radiofrequéncia para estimular o coldgeno e reorganizar a matriz extracelular,
finalizando com fotobiomodulagdo para analgesia e modulacdo da inflamagao (PEREIRA,2019b;
LIM et al.,2018; PRADO et al.,2021). A literatura aponta que esse tipo de estratégia integrada ¢é
particularmente util em casos pos-lipoaspiragdo, pois favorece a recuperagao tecidual e o controle
do edema (TORRES et al.,2023).

Entretanto, o planejamento de cada protocolo deve ser individualizado, considerando o estagio
clinico da doenga, a tolerancia da paciente, a presenca de comorbidades e as caracteristicas do tecido
(FORNER-CORDERO et al., 2022; BUSO et al., 2022). A atuagdo conjunta de médicos, esteticistas
e fisioterapeutas ¢ indispensavel para garantir a seguranca, ajustar os parametros e definir a

frequéncia adequada de cada recurso.

3.4.1 Abordagem multidisciplinar no tratamento do lipedema

A complexidade clinica demanda a atuagao coordenada de médicos, fisioterapeutas, nutricionistas,
psicologos, esteticistas e outros profissionais de satde para o controle dos sintomas, a prevengao de
complicagdes € a melhora da qualidade de vida (AMATO et al., 2024). A integragdao dessas areas
permite diagndsticos mais precisos, tratamentos individualizados e suporte global a paciente

(BUSO; FORNER-CORDERO,2020).

3.4.2 Equipes de tratamento do lipedema

A Tabela 3 apresenta como os profissionais de saide atuam no acompanhamento do paciente com
lipedema. Cada profissional possui sua contribuicao para a melhora do estado clinico do paciente,
e cada um deles possui funcdes determinadas, objetivos terapéuticos e agdes de intervengao clinica
pertinentes a sua profissdo. Uma equipe integrada ¢ composta por profissionais que trabalham de
forma independente, mas com um objetivo comum durante o tratamento e acompanhamento do
paciente, com o intuito de melhorar o estado clinico do paciente (HERBST 2021; KRUPPA et
al.,2020; e LANGENDOEN et al., 2021).
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Tabela 3- Atuacdo dos Profissionais na Abordagem Multidisciplinar do Lipedema

Principais fun¢oes no Objetivos Intervencées/ Técnicas lipedema terapéuticos

Cirurgido Diagnostico clinico; Reduzir edema; Avaliagdo  clinica;  Doppler;

Vascular / exclusdo de linfedema e de  Controlar dor; definir prescricdo de meias compressivas;

Angiologista insuficiéncia venosa; condutas seguras. orientacdes sobre atividade fisica.
coordenacdo inicial do
tratamento.

Cirurgido Pléstico Realizagdo de cirurgias Reducdo de Lipoaspiragdo tumescente
especificas para volume; melhora da adaptada; prescricdo de malhas;
lipedema; dor ¢ da mobilidade; encaminhamento para fisioterapia
acompanhamento pré- e remodelagem e estética.
pos-operatorio. corporal.

Fisioterapeuta Controle do edema; Reduzir estase DLM; pressoterapia; exercicios
manejo da dor; melhora da linfatica; favorecer terapéuticos; microcorrentes;
mobilidade e da fungdo retorno venoso; ultrassom; radiofrequéncia.
linfatica. Melhorar a

oxigenagao.

Nutricionista Controle metabdlico e Reduzir inflamagdo;  Dietas anti-inflamatorias;
inflamatorio;

Psicologo Equilibrio hormonal; Melhorar a energia; Redugdo de carboidratos simples;
educagao alimentar. auxiliar na adesdo ao orientag¢do nutricional continua.
Apoio emocional; tratamento. Psicoterapia; estratégias de
manejo da autoestima; Reducdo da coping; suporte no pds-operatorio.
enfrentamento da  dor ansiedade e da
cronica. depressdo; melhora da

autopercepca
o corporal.

Esteticista Aplicacdo de técnicas ndo Reduzir edema; DLM; pressoterapia;
invasivas; suporte melhorar massagens
funcional e  estético; circulagao; terapéuticas adaptadas; ultrassom;

educacdo em autocuidado. Aliviar dor; melhorar radiofrequéncia; LED; cuidados
a textura e a domiciliares.
elasticidade.
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Equipe Integrada Alinhamento das condutas; Potencializar Protocolos combinados;
divisdo segura de fungoes; resultados; prevenir Comunicagdo multiprofissional;
monitoramento conjunto.  complicagdes; manter acompanhamento progressivo.
continuidade
terapéutica.

Fonte: do autor. Adaptado de Herbst (2021), Kruppa et al. (2020) e Langendoen et al. (2021).

3.4.3 Integracio do esteticista

O esteticista desempenha papel de destaque no suporte terapéutico, atuando de forma complementar
as intervencdes médicas. Sua atuacdo inclui drenagem linfatica manual, pressoterapia, protocolos
de eletroterapia e orientagdo sobre cuidados domiciliares, sempre em consonancia com as
recomendacdes médicas (HERBST, 2021; BRANA; CASTILLO, 2023). Essas técnicas ajudam a
reduzir o edema, a melhorar a circulagdo e a proporcionar alivio sintomatico, facilitando a adesao
ao tratamento e melhorando a qualidade de vida (KRUPPA et al., 2026). Além disso, o esteticista
contribui para a educagao da paciente, refor¢ando a importancia do uso de meias de compressao, da
atividade fisica e da manutencao de cuidados continuos (LANGENDOEN et al., 2021).

A integragdo do esteticista exige comunicacdo constante com médicos e fisioterapeutas para evitar
sobreposi¢do de técnicas ou contraindicagdes, especialmente em casos pds-cirirgicos ou em
pacientes com comorbidades (WRIGHT et al.,2023). Essa colaboragcdo garante que as terapias
estéticas sejam seguras, baseadas em evidéncias e ajustadas a evolucdo clinica da paciente

(CIFARELLI, 2025).

3.4.4 Beneficios da atuacio em equipe

A atuagdo em equipe proporciona resultados clinicos superiores em comparacdo com intervengoes
isoladas. Estudos mostram que pacientes acompanhadas por equipes multidisciplinares apresentam
maior reducao de dor, menor progressdo da doenga e melhora significativa na funcionalidade e no
bem-estar emocional (BARROS et al.,2023). A integragdo de estratégias médicas, fisioterapéuticas,
nutricionais e estéticas potencializa os efeitos de cada terapia, garantindo um controle mais eficaz
do edema, a manuten¢do da mobilidade e a prevenc¢ao de complicacdes (POOJARI et al., 2022).

Além disso, a abordagem multiprofissional fortalece a educagdo em saude, permitindo que a
paciente compreenda a natureza crénica da doenca e a importancia do tratamento continuo
(LANGENDOEN et al.,2021). Essa compreensao melhora a adesao as terapias, reduz frustracoes e
aumenta a motiva¢do para o autocuidado (FORNER-CORDERO et al.,2021). Dessa forma, o
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tratamento deixa de ser apenas clinico e torna-se uma estratégia de reabilitacdo global.

3.4.5 Exemplos de protocolos integrados

Protocolos integrados incluem, por exemplo, a associacdo de drenagem linfatica manual,
pressoterapia, compressao elastica, reeducacao alimentar e acompanhamento psicologico, realizada
de forma coordenada (WRIGHT et al., 2023). Em estudos europeus, programas combinados de
fisioterapia, estética e acompanhamento nutricional mostraram redugdo significativa de dor,
melhora da mobilidade e maior satisfagdo das pacientes em comparagdo a tratamentos isolados
(BRANA; CASTILLO,2023). Apos a lipoaspiracio, protocolos que incluem drenagem linfatica, uso
de malhas compressivas e suporte psicologico apresentam melhores resultados na recuperagdo

funcional e na qualidade de vida (AMATO et al., 2024).

3.4.6 Impacto psicossocial e qualidade de vida

O lipedema ndo afeta apenas o corpo, mas também a satde mental e a qualidade de vida das
pacientes. A presenga de dor cronica, alteracdes na imagem corporal e dificuldade em perder peso
levam ao sofrimento emocional, ansiedade e depressao, que, por vezes, sdo mais incapacitantes do
que os sintomas fisicos (HERBST,2021; BARROS et al.,2023). A compreensao desse impacto ¢
fundamental para justificar a necessidade de uma abordagem multiprofissional que inclua suporte

psicologico e terapias estéticas voltadas ao bem-estar.

3.4.7 Aspectos emocionais do lipedema.

A distorcao da imagem corporal e a dificuldade em aceitar a doenga contribuem para a baixa
autoestima e o isolamento social. Estudos indicam que mais de 60% das pacientes com lipedema
apresentam sintomas de ansiedade e cerca de 40% relatam episddios depressivos ao longo da
evolucdo da doenga (BRANA; CASTILLO, 2023; LANGENDOEN et al., 2021). A sensa¢do de
injustiga, por ndo conseguir perder peso apesar de dietas e exercicios, aumenta a frustracdo e o
sofrimento  psicologico (BUSO; FORNER-CORDERO,2020). Esses fatores impactam
negativamente o desempenho profissional, os relacionamentos afetivos e a participagdo em
atividades sociais (HERBST, 2021).

A dor cronica, outro sintoma central, intensifica a carga emocional. Mulheres com lipedema relatam

fadiga constante e limitagcdes funcionais, que dificultam atividades cotidianas e reforcam
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sentimentos de incapacidade (BARROS et al., 2023). Essa combinagdo de dor e sofrimento
psicologico cria um ciclo de piora progressiva, no qual o estresse e a ansiedade aumentam a

percepgao da dor, perpetuando o quadro (WRIGHT et al.,2023).

3.4.8 Contribuicido da estética para o bem-estar

As técnicas estéticas, mesmo sem efeito curativo, oferecem beneficios terapéuticos indiretos que
contribuem para o bem-estar emocional. Procedimentos como drenagem linfatica, massagens
relaxantes e protocolos combinados proporcionam sensagao de autocuidado, melhora da autoestima
e alivio temporario dos sintomas (KRUPPA et al.,2020; BRANA; CASTILLO,2023). Esses efeitos
reforcam a importancia do esteticista como agente de apoio psicossocial, criando um ambiente de
acolhimento que favorece a adesdo ao tratamento médico (HERBST,2021).

Além disso, a estética contribui para a educagdo em satde, motivando a paciente a manter habitos
saudaveis e a valorizar pequenas melhorias funcionais (LANGENDOEN et al.,2021). Essa
motivacdo ¢ crucial para o sucesso de longo prazo, pois o tratamento do lipedema depende de
constancia e de engajamento multiprofissional (BUSO; FORNER-CORDERO,2020). Assim, a
estética ndo atua apenas no corpo, mas também no fortalecimento emocional, ajudando a paciente a

lidar com os desafios da doenca.

3.5 Importancia no tratamento do lipedema

O lipedema possui classificagao propria na CID-11 (cédigo EF02.2 — Lipedema), com defini¢ao
clinica padronizada e recomendagdes para a diferenciagdo do linfedema, o que fortalece a
constru¢do de linhas de cuidado e de papéis profissionais claros na rede de atengdo
(ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2022). Revisdes recentes defendem que o cuidado
multiprofissional, baseado em evidéncias, ¢ essencial para resultados superiores, incluindo terapias
conservadoras, educagdo e, em casos avancados, lipoaspiragdo em centros experientes (Buso;
Forner-Cordero, 2020). Nesse cenario, o esteticista contribui para a reducao de sintomas (dor, peso,
edema), para a adesdo ao autocuidado e para o bem-estar psicossocial, ao aplicar protocolos nao
invasivos e monitorar as respostas, sinalizando prontamente a necessidade de reavaliacdo médica
(WRIGHT et al.,2023; AMATO et al., 2024). Brafia e Castillo (2023) refor¢am que a presenga do
esteticista em equipes multiprofissionais melhora os resultados clinicos, reduz sintomas e preserva

a qualidade de vida das pacientes.
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3.6 Desafios e limitacdes no tratamento do lipedema

Apesar dos avangos tecnologicos, ¢ importante reconhecer que nenhuma técnica estética ¢ capaz de
eliminar o tecido adiposo lipedémico nem impedir completamente a progressao da doenca
(HERBST, 2021). Os resultados obtidos com drenagem linfatica, pressoterapia, ultrassom,
radiofrequéncia, microcorrentes ou fotobiomodulagdo sdo, em sua maioria, temporarios, exigindo
sessdes regulares e manutengdo continua para controle dos sintomas (BRANA; CASTILLO, 2023;
BUSO et al.,2022). Além disso, a resposta terapéutica varia conforme fatores como o estagio da
doenga, a adesdo ao tratamento, a presenga de fibrose, os habitos de vida e as condi¢des metabodlicas
associadas (WRIGHT et al., 2023; TORRES et al., 2023).

O tratamento do lipedema representa um grande desafio clinico e terapéutico, pois ainda ndo hé cura
nem protocolos universais que garantam a estabilizacdo completa da doenca. A auséncia de
biomarcadores especificos e a subnotificacao dificultam o diagnodstico precoce, fazendo com que
muitas pacientes passem anos sendo tratadas erroneamente como obesas ou portadoras de linfedema
(HERBST, 2021; FORNER-CORDERO et al.,2022). Esse atraso no reconhecimento permite a
progressdo da doenga, levando ao aumento do volume dos membros, a dor cronica e a um maior
risco de complicagdes, como insuficiéncia venosa e sobrecarga linfatica (KRUPPA et al., 2020;
LANGENDOEN et al., 2021). Assim, a identificagdo precoce ¢ a intervengao multiprofissional sao
fundamentais para minimizar a progressdao e melhorar a qualidade de vida das pacientes (AMATO
et al., 2024).

Do ponto de vista fisioldgico, as tecnologias atuam principalmente na melhora da microcirculagao,
na drenagem de liquidos e na reorganizacdo tecidual, sem reduzir significativamente o volume de
tecido adiposo lipedémico (PEREIRA,2019a; BORGES,2010; FORNER-CORDERO et al.,2022).
Por isso, devem ser consideradas terapias de suporte, integradas a medidas médicas como controle
de peso, compressao elastica, atividade fisica supervisionada e, quando indicados, procedimentos
cirargicos (HERBST,2021).

As contraindicacdes dessas técnicas devem ser rigorosamente observadas. Infecgdes cutaneas
ativas, trombose venosa profunda, insuficiéncia cardiaca descompensada, doencas vasculares
graves, lesdes malignas ndo tratadas e gestacdo nas areas de aplicacao sao condi¢des que impedem
ou limitam o uso de equipamentos como pressoterapia, ultrassom, radiofrequéncia e correntes
elétricas (KRUPPA et al., 2020; PEREIRA, 2019b). No caso da fotobiomodulagdo, ¢ necessario
cuidado adicional em pacientes com fotossensibilidade, uso de medicamentos fotossensibilizantes
ou historico de cancer de pele (LIM et al., 2018; PRADO et al., 2021).

Além disso, outro desafio importante € o impacto psicossocial da doenga, que interfere na adesao
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ao tratamento e na percepcao dos resultados. A dor cronica, a limitagdo funcional e a insatisfagao
com a imagem corporal aumentam o risco de ansiedade, depressao e isolamento social (BARROS
et al.,2023; BRANA; CASTILLO,2023). Esses fatores podem reduzir a motivagio para praticas de
autocuidado, como o uso regular de meias de compressao e a pratica de exercicios fisicos
(HERBST,2021). Portanto, a abordagem terapéutica deve incluir acompanhamento psicologico e
educacdo em saude, permitindo que as pacientes compreendam a natureza cronica da doenga e a
importancia da continuidade do tratamento, mesmo na auséncia de cura (CHILD et al., 2022).
Desta forma, ¢ fundamental que todos os procedimentos sejam realizados por profissionais
capacitados, com conhecimento aprofundado da anatomia linfatica e dos parametros de cada
equipamento. A avaliagdo médica prévia ¢ indispensavel para garantir a seguranca e a eficacia do
tratamento, permitindo o ajuste individualizado das técnicas e prevenindo complicacdes
(FORNERCORDERO et al., 2022; BUSO et al., 2022).

Ainda ¢ importante relatar que o tratamento da doenga necessita de politicas publicas e diretrizes
internacionais que garantam diagndstico precoce, acesso a terapias conservadoras e cobertura de
procedimentos cirirgicos quando indicados (KRUPPA et al.,2020; FORNER-CORDERO et
al.,2022). A falta de consenso sobre protocolos clinicos dificulta a formagdao de equipes
multiprofissionais e o treinamento de profissionais de saitde (LANGENDOEN et al.,2021). Em
Brana e Castillo (2023, p.142), os autores relatam que a integracdo entre diferentes areas da saude
¢ a estratégia mais eficaz para garantir resultados sustentaveis e reduzir o impacto fisico e emocional
do lipedema.

Pesquisas recentes reforgam a importidncia de estratégias integradas que envolvam médicos,
fisioterapeutas, esteticistas, nutricionistas e psicologos para oferecer um cuidado integral e melhorar
os desfechos clinicos (WRIGHT et al., 2023). O desenvolvimento de estudos multicéntricos ¢ a
criagdo de registros nacionais sdo passos fundamentais para ampliar o conhecimento cientifico e

estabelecer tratamentos baseados em evidéncias.

CONSIDERACOES FINAIS

O lipedema ¢ uma doenca cronica que afeta principalmente mulheres e se caracteriza pelo acimulo
anormal de gordura, geralmente nas pernas e nos bracos, acompanhado de dor, sensibilidade e
tendéncia a hematomas. No presente estudo, foram abordados os principais desafios no diagnodstico
e no tratamento da doenca e como o esteticista desempenha papel importante no cuidado e no
tratamento dos sinais e sintomas da condi¢do, atuando de forma complementar a outros profissionais

da satde.
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Por meio de técnicas como drenagem linfatica, terapias manuais e cuidados especificos com a pele,
o profissional esteticista pode contribuir para a melhora da circulagdo, a reducao de edemas, o alivio
do desconforto e a melhora da qualidade de vida do paciente com lipedema. Além disso, o presente
estudo ressalta a importancia do profissional na orientagdo do paciente quanto a cuidados continuos
e hébitos saudaveis, bem como a necessidade de acompanhamento multidisciplinar por profissionais
de satde.

Desta forma, o esteticista exerce um papel fundamental no suporte terapéutico e no bem-estar do
paciente, e sua atuagdo, quando integrada a outros profissionais como médicos, fisioterapeutas e
nutricionistas, potencializa os resultados do tratamento, promovendo uma abordagem mais

completa e humanizada da condicdo do lipedema.
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