
de mis pacientes llegan por eso.
Muchas lo descubren en redes
sociales, porque se reconocen en
otros casos y buscan ayuda”.

La enfermedad afecta casi ex-
clusivamente a mujeres y se esti-
ma que la presenta entre el 11% y
el 18% de ellas. “Muchas pacien-
tes han sido tratadas durante
años como si tuvieran obesidad,
sin que se les reconozca esta con-
dición”, dice Pusic.

Respecto de qué la produce,
los entrevistados explican que

Un grupo de mujeres han sido
catalogadas durante décadas co-
mo personas con “piernas grue-
sas”, “retención de líquido” u
“obesidad localizada”. 

Pero en muchos casos, lo que
había detrás era una enfermedad
menos conocida: el lipedema.

En los últimos años, esta pato-
logía —que se caracteriza por
una acumulación anormal de
grasa en las extremidades, espe-
cialmente en piernas, caderas y
brazos— ha ido ganando reco-
nocimiento en múltiples países. 

Y esto incluye a Chile, donde
cada vez más pacientes son diag-
nosticadas, explica Jubiza Pusic,
kinesióloga y directora del Insti-
tuto Lipedema Chile.

“El lipedema fue reconocido
como enfermedad por la Orga-
nización Mundial de la Salud en
2018 y, desde entonces, se ha he-
cho más conocida su existencia
entre los profesionales de la sa-
lud y las pacientes”, añade.

De hecho, a finales del mes pa-
sado se realizó en Santiago el
“Lipedema Summit”, un evento

que reunió a especialistas nacio-
nales e internacionales. 

Y este fin de semana se reali-
zará también el Congreso Inter-
nacional Lipedema 360, el pri-
mer el evento latinoamericano
de este tipo (ver recuadro). 

Ricardo Yáñez, cirujano plás-
tico especialista en lipedema de
Clínica Santa María y miembro
de la Sociedad Chilena de Ciru-
gía Plástica, comenta: “Hace cin-
co años, casi nadie hablaba del li-
pedema. Hoy, más de la mitad

las causas exactas aún se desco-
nocen, pero señalan que entre el
20% y el 60% de los casos se pre-
senta en familias, lo que sugiere
un posible componente heredi-
tario.

También se ha observado una
asociación con los cambios hor-
monales, ya que suele aparecer o
empeorar durante la pubertad, el
embarazo o la menopausia.

El lipedema es una patología
inflamatoria crónica y progresiva
del tejido adiposo. “El aumento
desproporcionado del tejido gra-
so en piernas y brazos no afecta
las manos ni los pies. Esto es algo
muy distintivo”, explica Pusic.

“Las pacientes sienten que tie-
nen dos cuerpos. Aunque bajen
de peso en el tronco, las extremi-
dades, piernas o brazos, no se re-
ducen”, añade.

Pero el impacto va más allá de
lo estético. Entre los síntomas es-

tán el dolor, la pesadez, los hema-
tomas espontáneos y en muchos
casos una fuerte sensación de ca-
lor, explican los expertos.

“En nuestro centro estamos
realizando el primer estudio chi-
leno sobre esta enfermedad y en-
contramos que el dolor está pre-
sente incluso en pacientes con ba-
jo peso, lo que demuestra que no
es un problema de volumen, sino
de inflamación crónica del tejido
graso”, dice Pusic. 

Respecto del tratamiento, este
inicia con un enfoque que incluye
kinesioterapia especializada,
prendas de compresión y nutri-

ción antiinflamatoria.
Pero en los casos más avanza-

dos, donde hay mucho volumen
o dolor persistente, se indica ci-
rugía. El procedimiento más uti-
lizado es la liposucción selectiva,
distinta a la estética. 

“Con ella se extrae específica-
mente el tejido enfermo sin da-
ñar los vasos linfáticos. En casos
severos, además, se puede com-
binar con lifting de muslos o bra-
zos”, explica Yáñez. 

“El llamado es a consultar,
porque existe tratamiento, el
cual mejora la calidad de vida”,
puntualiza el médico. 

Afecta hasta al 18% de las mujeres, según especialistas: 

El lipedema, una enfermedad en
auge que se confunde con obesidad

Se caracteriza por una acumulación anormal de grasa en las
extremidades, especialmente brazos y piernas. Y aunque se
habla cada vez más de ella, aún está subdiagnosticada, por lo
que expertos llaman a reconocerla y consultar. 

JANINA MARCANO

Congreso
Este 27 y 28 de junio se realizará en el Hotel Le Meridien (San-
tiago) el primer Congreso Latinoamericano de Lipedema, en el
que participarán especialistas nacionales e internacionales. El
sábado, desde las 14:00 horas, habrá algunas actividades gra-
tuitas para pacientes y público general. Los interesados pueden
enviar un mensaje al Instagram a @institutolipedemachile. 

El lipedema se diferencia de la obesidad y la celulitis porque implica una
acumulación simétrica y dolorosa del tejido adiposo en las extremidades, co-
múnmente las piernas. Esto puede afectar la calidad de vida y la autoestima. 
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U nas son secas y otras van
acompañadas de expectora-
ción; algunas empiezan de

forma súbita, pero desaparecen al
cabo de un par de semanas o, en
cambio, extenderse por meses. Sue-
len interrumpir el sueño y alterar el
descanso y, en casos más graves,
pueden ir acompañadas de vómitos
y aturdimiento, e incluso provocar
lesiones en las costillas.

La tos es un molesto síntoma res-
piratorio cuya presencia suele au-
mentar en época invernal —de he-
cho, es un motivo de consulta fre-
cuente, según los especialistas—,
sobre todo causada por resfriados,
gripes o infecciones respiratorias
superiores, aunque sus causas son
múltiples. 

“La tos es un mecanismo de de-
fensa de la vía respiratoria”, precisa
Pedro Astudillo, broncopulmonar
infantil de Clínica Indisa Maipú y
Providencia. Por ejemplo, “cuando
los bronquios están obstruidos, es la
que permite hacer un esfuerzo para
abrirlos, y también para barrer se-
creciones”.

Ya sea que esté asociada a cuadros
gripales, infecciones respiratorias o
alergias, “en la mayoría de los casos,
desaparece en 2 a 3 semanas; pero si
persiste o se acompaña de otros sín-
tomas, es momento de acudir al mé-
dico”, plantea Ignacio González,
médico general de Clínica Colonial.

En personas con condiciones co-
mo asma o enfermedad pulmonar
obstructiva (como EPOC), puede de-

berse a una exacerbación del cuadro.
Una tos crónica es aquella que

persiste durante ocho semanas o
más en los adultos, o cuatro sema-
nas en los niños. Es mucho más que
solo una tos molesta y debe ser ana-
lizada por un especialista, sobre to-
do si va acompañada de otros sínto-
mas, sibilancias (silbidos al respi-
rar), fiebre alta o dificultad respira-
toria, precisa González. 

“Cuando la tos produce crisis in-
tensas, que generan ahogos o inclu-
so la pérdida de conciencia, se debe
acudir al médico. Hay personas que
llegan a tener cuadros de tos tan in-
tensos que incluso se fracturan las
costillas”, comenta Felipe Rivera,
broncopulmonar del Hospital Clíni-

co U. de Chile. 
En cualquier caso, agrega, lo clave

es identificar la causa para ofrecer el
manejo adecuado. “A veces es por la
inflamación del pulmón a causa de
una neumonía; por la obstrucción
de los bronquios, como ocurre con
el asma. También puede aparecer
por factores ajenos al aparato respi-
ratorio, como el reflujo gastroesofá-
gico o problemas del sistema ner-
vioso, en que la tos sería un meca-
nismo reflejo”.

En la búsqueda de alivio inmedia-
to, los jarabes para la tos, fácilmente
disponibles en farmacias, suelen ser
la primera opción. Sin embargo,
aunque pueden ofrecer beneficios,
también implican riesgos importan-

tes si se usan sin una adecuada
orientación (ver recuadro), como ad-
vierte Mauricio Muñoz, director de
la carrera de Química y Farmacia de
la U. Andrés Bello en Concepción.

Su uso en niños supone aún más
precaución, enfatiza Muñoz. “Di-
versos organismos de salud, como la
FDA en Estados Unidos y el Institu-
to de Salud Pública en Chile, han ad-
vertido sobre los riesgos de admi-
nistrar jarabes antitusivos a meno-
res de seis años, recomendando
siempre la consulta con un profesio-
nal de salud antes de iniciar cual-
quier tratamiento”.

De igual manera, recurrir a inha-
ladores o “puff”, “si son indicados
por un médico, son útiles para ali-

viar los síntomas”, dice Astudillo.
Uno de los más populares es el sal-
butamol, que actúa relajando los
músculos de las paredes de las pe-
queñas vías aéreas de los pulmones.
“Casi no tiene riesgos si se usa en
forma adecuada con supervisión
médica”, precisa.

De lo contrario, complementa Ri-
vera, su uso frecuente o sin indica-
ción puede generar algunos efectos
secundarios. “Pueden provocar
arritmias, taquicardia o temblores”. 

Asimismo, para aliviar el efecto
de la tos, a nivel doméstico Gonzá-
lez sugiere hidratarse bien (para
aflojar las flemas y aliviar la irrita-
ción de garganta), mantener húme-
do el ambiente (lo que alivia la tos
seca e irritativa) y los espacios bien
ventilados. Además, agrega, es bue-
no realizar un aseo nasal con solu-
ción salina y dormir semisentado o
elevar la cabecera de la cama son
otras medidas que ayudan a dismi-
nuir este síntoma. 

Consejos sobre qué hacer (y qué no):

Automedicarse para tratar de eliminar la tos
puede traer más problemas que soluciones

C. GONZÁLEZ

El uso de inhaladores sin
supervisión médica podría
provocar arritmias, aseguran
los especialistas, y los jarabes
no están indicados para todos
los casos. Por ello, identificar
bien el motivo que causa este
síntoma es clave.

Jarabes
Mauricio Muñoz explica que los
jarabes para la tos se dividen en
dos grandes categorías: antitusí-
genos, que suprimen la tos seca, y
expectorantes o mucolíticos, que
facilitan la expulsión de secrecio-
nes. “Bien indicados, pueden
mejorar el descanso nocturno,
reducir el malestar y contribuir a
una mejor recuperación”.
Pero es clave usar el producto
adecuado, enfatiza. “Suprimir una
tos con flema, por ejemplo, puede
generar acumulación de secrecio-
nes y favorecer infecciones. Por
otro lado, utilizar expectorantes
cuando no hay moco solo prolon-
ga el tratamiento sin necesidad”.
Además, algunos principios acti-
vos pueden tener efectos secun-
darios: aquellos con codeína o
derivados pueden causar somno-
lencia y dependencia, por ejem-
plo. Por eso, su uso está con-
traindicado en menores y requie-
re receta médica. 

Una tos crónica es aquella que persiste durante ocho semanas o más en los adultos, o cuatro semanas en los niños. Debe ser
analizada por un especialista, sobre todo si va acompañada de otros síntomas, como sibilancias o fiebre alta.
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