SOBREVIVIR CON LIPEDEMA; Ana Martinez Sahuquillo.

&Qué es el lipedema?

Es una enfermedad —reconocida por la OMS (Organizacion Mundial de la Salud) en 2018— crénica del
tejido adiposo. Su diagnostico clinico puede ser ‘desorden del tejido adipogo’, ‘desorden del metabolismo
lipidico” o inclugo ‘lipodistrofia’. La particularidad de esta enfermedad e que la graca que e acumula no es
como la normal, por lo que no e puede eliminar ni con dieta y/o ejercicio. Ecta graga tiende a acumularge
de forma gimétrica en ambag piernag (y en ocagiones también en brazog), dejando intactag manos y pies.

De esta forma lag afectadas suelen pregentar siluetas descompencadag en lag que lag extremidades
inferiores son még gruesas que el resto del cuerpo, sin existir, en muchag ocagiones, diferencia entre tobillo,
rodilla y muglo. EI engrogamiento még evidente y/o tipico ge da en lag pantorrilla, donde la acumulacion de
graca llega hagta el tobillo, donde ge para formando un anillo o dando el aspecto de un pantalon bombacho.
No obstante, el engrosamiento de log miembrog puede desarrollarse de maltiples forma.

No e obegidad aunque suele mal-diagnosticarse como tal. No obgtante, si puede aparecer en estadios még
avanzados. Lag afectadas tienen tendencia a ganar pego sin explicacion y gran dificultad para perderlo en
lag zonag még afectadag, que varian poco o nada a pegar del esfuerzo. Ademég ce suele padecer sengacion
de pesadez, fragilidad capilar, lo cual facilita la formacion frecuente de hematomag de manera esponténea
asf como una hipersengibilidad al dolor (una leve presion gobre el tejido ge convierte en dolorosa), por lo que
también e llamado ‘sindrome de graga doloroga’.

Segin expertos, entre un 4% y un (% de lag mujeres a nivel mundial sufren lipedema.



& Como diferenciar el lipedema de la obesidad?
La obegidad no produce dolor, no produce una sengibilidad extrema ni hematomag al tocar la piel.

Sintomas
Log gintomag pueden variar entre lag pacientes, no todag presentan log migmog ni en el migmo grado.

Descompengacion fisica y visual entre piernag gruesag y pies delgados.

Extremidades de grogor desproporcionado en comparacion al pego y cuerpo en general.

Facilidad para tener hematomas.

Log pies y manos no estan afectadog, no hay edema.

Apariencia simétrica y bilateral.

Aparicion de venag varicogag o arafag vasculares.

Alta gengibilidad al dolor en lag zonag afectadas.

Fovea negativa, i ge presiona la piel de la pierna con un dedo , la presion NO provoca una hendidura en
la piel que pergicte.

Signo de Stemmer negativo en pies y manog, ee decir Sl ce puede pellizcar la piel en la primera
articulacion de un dedo del pie o de la mano.

Dolor en el tejido blando de lag piernag, al andar, en reposo o al tacto.

Dolor en lag rodillag, que puede llevar a presentar problemag al andar.

La edad de aparicion o empeoramiento e durante la pubertad, embarazo o menopausia

Acumulacion de graga (fat pade) encima, por dentro y por debajo de lag rodillag, y en la region exterior
de loe muslos/caderas.



Acumulacion de grasa de lipedema en log brazog (segin log estudios al menos un 30% de mujeres
afectadag de lipedema también tienen afectacion en log brazog)

Pérdida de elasticidad en la piel.

= Progregivo deterioro de la movilidad gi no ge trata.

= Lag dietag regtrictivag en caloriag no tienen apenas efecto en la graga de lipedema.

~Temperatura méag baja en
lag extremidades.
“Hipermovilidad o
hiperlaxitud.

I

Afectacion

Afecta casi exclugivamente
a mujeres, de todag lag
edades, pudiendo aparecer
a cualquier edad. Suele
manifestarse y/o empeorar
en momentog de cambiog
hormonales  congiderables
(primera menstruacion,
embarazo, menopausia...),
por lo que se cree que el
componente hormonal es
primordial aunque no debe
ger el anico. Aan hay
pocos estudios acerca de
qug caugag, pero parece
que hay factores genéticos
implicados, encontrandose
frecuentemente  afectados
variog miembrog de una
migma familia.

Linfedema

Es muy importante diferenciar lipedema de linfedema y recalcar que puede derivar en lipolinfedema (una
mezcla de ambog) gi no ge diagnogtica y trata en condiciones.

En el linfedema manos y pies of tienen hinchazon, suele ser unilateral es decir, afecta a un g6lo miembro y
giempre hay afectacion linfatica.



Tratamientos

- Medias de compresion
Lag mediag de compregion gon una herramienta fundamental para el manejo del lipedema en nuestro dia a
dia. Ayudan a ralentizar el crecimiento de lag célulag gragag, mejoran el sistema linfatico, ayudan a reducir
la gensacion de pesadez de piernag y el dolor, y a controlar el avance al siguiente estadio del lipedema.

Lag adecuadag para el tratamiento del edema, tanto linfedema como lipedema, gon lag de tejido plano. El
médico rehabilitador ser4 el que recomiende la mejor para cada cago, ya que hay variog modelog con
diferentes gradog de compresion. Son dtiles cuando ge hace deporte ya que ayudan al efecto bombeo y
mejoran la circulacion anguinea y linfatica. En una mujer con lipedema, la presion del edema estira la piel
por lo que écta deja de proporcionar una superficie firme contra la que los magculos puedan contraerse. La
media de compregion proporciona
una ‘nueva piel firme’ para ayudar
a log magsculoe a contraerse
contra ella, y eso hace que la
presion ge ejerza en los vagos
linfaticos y el fluido e mueva. Si
ge hace deporte gin la compregion,
la piel se estirard y la fuerza de la
contraceion del maseulo no gerd
tragladada a los vagog linfaticos.
En consecuencia, lag piernag
pueden sufrir mayor hinchazon.

- Drenaje Linfatico Manual

El Drenaje linfatico manual
(DLM) congicte en la activacion
de la circulacion
linfatica, mediante un magaje
manual. Su finalidad es estimular
la contraccion automética tanto
de log vagos como de log ganglios
que forman el sictema linfatico,
para congequir una mejor y mag
rapida evacuacion del exceso de
liquido intersticial (edema), el cual acabara desaguando en el sistema venogo.

2Como eg un masaje de drenaje linfatico manual? Se trata de un magaje muy suave e indoloro. Lag manog
gjercen un movimiento ritmico y lento de impuleion o trangporte de la linfa. Al magajear gobre log ganglios




linfaticos directamente se acelera el pago de la linfa a través de ellos. Se realizan también maniobrag
manuales especficas para reabgorber el exceso de liquido y proteinag.

Efectos del drenaje linfatico manual

Ademag de estimular la movilizacion de la linfa, el drenaje linfatico manual tiene otrog efectos beneficiogos
en el organiemo:

= Mejora la circulacion de retorno.

Actta a nivel del sigtema nerviogo vegetativo, induciendo un estado de relajacion y sedacion.

= Tiene un efecto analgésico.

= Regula el tono mugcular.

= Colabora en la regeneracion del gietema linfético.

Potencia el sigtema inmunologico.

Estimula la funcion renal,

= Tratamiento Quirdrgico

Aunque actualmente no hay cura para el lipedema, una buena opcion para manejarlo eg el tratamiento
quirdrgico, que alivia el dolor agociado y frena el avance de la enfermedad.

Hay dos tipog de liposuccion indicados para el tratamiento del lipedema:

= Liposuccion Tumescente (Tumescent Lipoguetion)

= Lipoguccion agictida por agua (Water Jet Agsisted Liposuction WAL)




Alemania eg pionera en ectas técnicag, debido a que llevan 20 arios operando y que han encenado a
profegionales de otrog paices, asi en log dltimos afios pacientes americanag, inglesag, holandesas, suecag y
francesag, tienen a su aleance lag técnicag en gug propios paiges.

Desde el ano 2018 Egpana entra en la lista de esos paiges que al fin ofrecen profesionales que utilizan
alguna de esag dog téenicag recomendadag.

-Ejercicio fisico

Puede ayudar a aliviar log sintomag y a ralentizar la progresion de la enfermedad. Ademég, mantener un
pego adecuado eg vital para nuestra calidad de vida.

El sistema linfatico no posee una bomba para empuiar la linfa, como hace el corazon que actia como bomba
para log vagog sanguineos. Ecte depende de la actividad muscular y regpiratoria. Por lo tanto el ejercicio es
crucial para que la linfa fluya correctamente y agi evitar un empeoramiento del lipedema en lipolinfedema.
Ademéag, en estadios mag avanzados de lipedema la movilidad puede estar afectada, lo que puede hacer que
ge ejercite menog, en ege cago el sisterna linfatico no puede bombear correctamente y asf ge crea un eirculo
viciogo que puede derivar en linfedema secundario. Cualquier ejercicio deber ger realizado con mediag de
compresgion.



