
Sexo feminino, 
45 anos. 

OBESIDADE E LIPEDEMA: SERÁ A CIRURGIA 
BARIÁTRICA UMA OPÇÃO?

Lipedema Distúrbio do tecido adiposo caracterizado pela deposição anormal de gordura
subcutânea, resultando no aumento e deformação dos membros inferiores e do tronco e, em
muitos casos, com dor associada.

Seguimento na consulta de Endocrinologia por:
Obesidade grau II com IMC 39 kg/m2  e Diabetes mellitus tipo 2 

Será a cirurgia bariátrica capaz de 
melhorar a primeira condição?Lipedema Obesidade

Margarida Oliveira1; Catarina Gama1; Eugénia Silva1, Rute Ferreira1; João Sequeira Duarte1, Claúdia Santos2

Outros antecedentes pessoais: Lipedema Grau III e dislipidemia
Antecedentes familiares: pai DM tipo 2
Medicação habitual: Semaglutide 1 mg 1x/semana, Metformina 700mg 2x/dia, 
Empaglifozina 25mg, 1 x/dia, Atorvastatina 10mg, 1x/dia

À primeira observação: Peso 107Kg À observação : Peso 71Kg

 Este caso clínico, ilustra a coexistência destas 2 entidades, que por vezes acabam por ser
dificilmente distinguidas.

 Destacamos o facto da cirurgia bariátrica, ao promover a perda de peso, ser capaz de melhorar
esta condição, quando associada aos tratamento dirigidos.

Submetida a Bypass gástrico em Y-de-roux em agosto de 2023
Avaliação 9 meses após.

1- Serviço de Endocrinologia, Diabetes e Metabolismo, Unidade Local de Saúde de Lisboa Ocidental
2- Serviço de Cirurgia Geral, Unidade Local de Saúde de Lisboa Ocidental

Manteve  tratamento dirigido lipedema.

Acúmulo marcado da adiposidade nos MIs, com 
deformidade e depósitos nodulares dolorosos. 

Melhoria da adiposidade e da deformação, com 
redução dos depósitos nodulares dolorosos.


