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EFEITOS DA APLICAÇÃO DO LINFOTAPPING NO PÓS-OPERATÓRIO DE 

MULHERES MASTECTOMIZADAS: UMA REVISÃO INTEGRATIVA 

  

Ingrid Katarinna da Silva Marçal ¹; Rayne Laiara Gomes dos Santos ¹; Licia Santos Santana ².  

¹Graduandas em Fisioterapia pela Universidade Tiradentes.  

²Fisioterapeuta, professora da Universidade Tiradentes.  

  

  

RESUMO  

O linfedema é uma resposta de lesão do sistema linfático devido ao processo cirúrgico de 

esvaziamento mamário ou retirada do linfonodo sentinela. Existem técnicas que minimizam os 

efeitos deletérios, como o linfotaping que tem como função abrir os canais linfáticos iniciais 

facilitando a movimentação dos fluidos. O objetivo deste presente estudo é analisar a eficácia 

do uso do taping linfático como recurso fisioterapêutico no tratamento do pósoperatório de 

mulheres mastectomizadas. Os critérios de inclusão para seleção da amostragem foram: artigos 

científicos publicados em português, espanhol e inglês, disponíveis na íntegra, baseada nos 

dados do PUBMED, COCHRANE, PEDro, BIREME  e SCIELO, nos últimos 5 anos. Foram 

selecionados 4556 artigos, no entanto 556 se repetiram. Foram excluídos artigos que não se 

adequaram aos critérios de elegibilidade sendo então analisados 7 artigos científicos. Embora a 

temática exposta seja bastante discutida como boa terapêutica para ser colocada em protocolos 

de reabilitação no pós-operatório de câncer de mama, ainda há muito que se pesquisar por se 

tratar de uma técnica recente. Essa pesquisa demonstra efeitos benéficos e comprobatórios que 

proporciona resultados satisfatórios para redução de edemas, facilitando os fluidos linfáticos, 

melhorando a amplitude de movimento e a funcionalidade, concluindo então que a aplicação 

do linfotaping tanto isolada ou associada com outras técnicas apresenta resultados benéficos no 

quadro de linfedema.   

  

Descritores: Bandagem elástica funcional, câncer de mama, mulheres, fisioterapia linfotaping, 

kinesiotaping, lymphedema, cinesiotape, kinesio tapes, sistema linfático.  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



 

EFFECTS OF THE APPLICATION OF LINFOTAPPING IN THE POST- 

OPERATIVE OF MASTECTOMIZED WOMEN: AN INTEGRATIVE REVIEW  

  

Ingrid Katarinna da Silva Marçal ¹; Rayne Laiara Gomes dos Santos ¹; Licia Santos Santana 

².¹Graduating in Physiotherapy at Tiradentes University.²Physiotherapist, professor at 

Tiradentes University.  

  

  

ABSTRACT  

Lymphedema is a response to damage to the lymphatic system due to the surgical process of 

breast emptying or removal of the sentinel lymph node. There are techniques that minimize the 

harmful effects, such as lymphotaping, which has the function of opening the initial lymphatic 

channels, facilitating the movement of fluids. The aim of this study is to analyze the 

effectiveness of using lymphatic taping as a physical therapy resource in the postoperative 

treatment of women with mastectomies. The inclusion criteria for sample selection were: 

scientific articles published in Portuguese, Spanish and English, available in full, based on data 

from PUBMED, COCHRANE, PEDro, BIREME and SCIELO, in the last 5 years. 4556 articles 

were selected, however 556 were repeated. Articles that did not meet the eligibility criteria were 

excluded, and 7 scientific articles were then analyzed. Although the topic exposed is widely 

discussed as a good therapy to be included in rehabilitation protocols in the postoperative period 

of breast cancer, there is still a lot to be researched because it is a recent technique. This research 

demonstrates beneficial and evidential effects that provide satisfactory results for the reduction 

of edema, facilitating lymphatic fluids, improving range of motion and functionality, thus 

concluding that the application of lymphotaping, either isolated or associated with other 

techniques, presents beneficial results in the context of lymphedema.  

  

  

DESCRIPTORS   

Functional elastic bandag, breast câncer, women, physiotherapy lymphotaping, kinesiotaping, 

lymphedema, cinesiotape, kinesio tapes, Lymphatic System.  
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1. INTRODUÇÃO  

  

 O Linfotaping é uma técnica que utiliza a bandagem elástica para disfunções de origem 

linfática, o manuseio se dá através de fita adesiva com textura elástica similar ao nosso epitélio. 

Após sua observância, ocasionará a ascendência da pele e os filamentos de ancoragem abrem 

os vasos linfáticos introdutório, transportando as substâncias retidas nos interstícios, 

proporcionando a absorção (TEIXEIRA et al, 2016 p.40).  

 O taping linfático é utilizado no pós operatório de câncer de mama do tipo linfadenectomia, 

tem como objetivo principal drenar a linfa, que aparece em excesso após o procedimento do 

esvaziamento axilar, sendo essa uma cirurgia que consiste na retirada da cadeia de linfonodos, 

desencadeando o linfedema. Ele é caracterizado por um acúmulo de proteína e líquido, 

denominada linfa, condição provocada por uma alteração no sistema linfático, assim como no 

sistema imunológico e circulatório (GATT, ET AL 2016; DIAS, ET AL, 2020; OTERO ET AL, 

2019; KASAWARA ET AL, 2018).  

 A agregação da elasticidade do taping com o estiramento cutâneo acarreta a elevação da pele, 

promovendo um aumento entre os espaços da derme e da epiderme, mecanismo esse chamado 

de circunvolução. O espaço foi viabilizado garantindo que haja uma diminuição na pressão e, 

com isso, permite que o fluxo linfático com pressão elevada no interstício transporte-se para 

área de menor pressão (TAMIRES DIAS et. al. 2017 p.139).  

 O método linfotaping associado a drenagem linfática manual tem maior índice de evidência, 

potencializando o efeito de forma benéfica, a sua aplicação não promove na grande maioria das 

vezes intercorrências na epiderme: há uma hiperemia, mas nada que lesione ou incomode, 

ganhando uma aceitação da abordagem (KASAWARA, et al 2016 p.02). Por ser um recurso 

mais agradável e menos incômodo que os procedimentos padrões, proporcionando conforto e 

qualidade nas atividades de vida diária (M.GATT et al,2016 p.03).  

 Como forma de tratamento a mastectomia é um procedimento que remove a mama podendo 

ser retirada parcialmente ou totalmente; pode estar associada ao procedimento da 

linfadenectomia axilar que consiste na retirada da cadeia de linfonodos da região específica, 

sendo uma etapa de extrema importância do tratamento cirúrgico o objetivo é impedir que 

ocorra uma metástase sendo imprescindível um diagnóstico e profilaxia com intenções curativas 

para melhorar o prognóstico do paciente (INCA, et al 2020).  

 O método cirúrgico quando realizado de forma parcial, é conhecido como setorectomia, 

tumorectomia ou quadrantectomia, é caracterizada quando ocorre a retirada do tumor benigno, 
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já a simples é a retirada das glândulas mamárias, e partes como mamilo, aréola e pele. Na 

radical, são removidos os gânglios na região axilar e também músculos. (PEREIRA et al, 2019).  

 Diante de tantas complicações presentes no pós-operatório há necessidade de utilizar técnicas 

terapêuticas para melhorar a redução das alterações pós-cirúrgica dessas pacientes. Uma dessas 

técnicas é o linfotaping, destacam-se: melhora da circulação linfática; diminuição de equimoses, 

fibroses e aderências; melhora do aspecto cicatricial e da sensibilidade, reduz edema, normaliza 

a força muscular e consequentemente promove a diminuição da dor local (THOMAZ et al, 

2018; GATT et al, 2016; WILEY et al, 2016; KASAWARA et al, 2018).   

  

2. JUSTIFICATIVA  

  

 Com base na informação, o presente estudo se justifica pela necessidade de identificar e 

avaliar os efeitos do linfotaping, sobre a diminuição do linfedema, mostrando que os resultados 

são satisfatórios, com efeito  notável, trazendo melhora na facilitação de movimentação 

linfática, devolvendo a circulação linfática de forma eficaz em função da ocorrência de 

obstrução da linfa após a mastectomia ativando os mecanismos compensatórios, sendo um fator 

importante para manter o paciente com uma boa capacidade funcional, evitando aumento do 

quadro álgico e linfedema.   

  

3. OBJETIVO  

  

 Elencar os benefícios do uso do taping na redução do linfedema em pacientes no pós 

operatório de mastectomia.  

  

  

4. MATERIAL E MÉTODOS  

  

 Essa revisão sistemática respaldou-se nos critérios estabelecidos para revisões sistemáticas 

Preferred Reporting Itens for Systematic Review and Meta-Analyses (PRISMA) sendo 

utilizado o programa Excel para Windows versão 2016 (Microsoft corp, Washington,  

EUA) e foi realizado nos meses de março/2020 até novembro/2021pelo programa Prisma, 2015.  

Para a elaboração da revisão sistemática deve-se seguir os seis passos de pesquisa: 

estabelecimento da hipótese ou questão de pesquisa, busca na literatura, categorização dos 
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estudos, avaliação dos estudos incluídos, interpretação dos resultados e apresentação da revisão 

(MENDES; SILVEIRA; GALVÃO, 2008 p.05). Para tornar o estudo qualitativo utilizou da 

estratégia de PICO, o primeiro elemento da estratégia (P) consiste nas pessoas diagnosticadas 

com linfedema; o segundo (I), não se aplica; o terceiro (C) não se aplica; (O) redução do 

linfedema, ganho de funcionalidade e melhora da qualidade de vida. As bases de dados 

selecionadas foram: PubMed, COCHRANE, PEDro, SciELO e BIREME, no período de Março 

de 2020 a Novembro de 2021. No idioma inglês/português por meio de descritores os termos 

relacionados foram: “Bandagem elástica funcional”, “Linfotaping”, "Câncer de mama”, 

“Kinesiotaping”, “cinesio tapes”, “fisioterapia”, “kinesio tapes” e “sistema linfático”; e também 

seus descritores em inglês “Functional elastic bandag”, “linfotaping”, “Breast câncer”, Kinesio 

tapes”, “Cinesio Tapes”, “Physiotherapy” e “Lymphatic system”. Por conseguinte, a partir da 

definição dos termos de busca foram adotadas as seguintes combinações de descritores: Kinesio 

tapes AND (Breast câncer OR 'Lymphatc System');  

AND „Physiotherapy‟.  

  

 Os critérios de inclusão foram estudos de ensaios clínicos randomizados controlados que se 

projetaram sobre o linfotaping utilizado na pós-mastectomia; nas alterações de linfedema, 

ganho de funcionalidade e qualidade de vida, estabelecendo um meio para obter estímulo da 

metodologia caracterizando os estudos sobre um tema em questão, empregando métodos 

explícitos sistematizados de busca; de forma qualitativa e concreta desses estudos, assim como 

, sua finalidade no contexto onde as mudanças serão efetivadas para seleção. Os estudos 

deveriam apontar que o diagnóstico clínico era definido por: 1) linfedema; 2) perda de função 

3). Linguagem: português e/ou inglês. Estudos em participantes que tiveram: 1) outro 

diagnóstico primário (ou seja, edemas que não tinham relação com linfedema pós mastectomia, 

perda de função e infecções cutâneas); 2) duplicidade de artigo; 3) Outros tipos de patologias 

dentro do mesmo estudo  foram excluídos.  

Essa pesquisa bibliográfica foi realizada por duas pesquisadoras (IM e RG), de forma 

independente, que acataram e respeitaram os ciclos de busca descritos a seguir: A) Seleção por 

títulos. Nesta fase, foram selecionados artigos em que os títulos fizessem menção a alguma 

intervenção no linfotaping para tratamento de linfedema. Houve a exclusão nos que não 

abordavam o tema em estudo títulos que não abordam o tema em estudo; B) Seleção por 

resumos. Os resumos incluídos abrangem a leitura bibliográfica utilizada. Foram retirados do 
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estudos, resumos que não demostraram resultados nas variações qualitativas na redução do 

linfedema, no ganho de funcionalidade e/ou qualidade de vida. Os que não supriram 

informações necessárias sobre os critérios de inclusão e exclusões passaram por uma revisão de 

estudos com a leitura dos artigos e os dados extraídos em formulários padronizados, obtiveram-

se resultados de interesses como, autores, anos, países, protocolos de intervenções de grupos, 

comparação, medidas avaliativas.   

A avaliação da qualidade do artigo foi realizada através de uma base de dados 

específica PEDro, onde descreve os critérios de inclusão e exclusão, avaliando os 

resultadoschave dos artigos de metodologia randomizada. Pontuando os estudos de 0 a 11 serão 

atribuídos como NÃO aqueles que não atenderam os interesses da escala de forma positiva; e 

classificados como SIM, todos os itens que fossem relevantes e satisfatórios para investigação 

e eficácia de intervenções fisioterapêuticas. A metodologia do artigo foi considerada de boa 

qualidade quando os mesmos foram somados e apresentaram valores de 6 a 11 pontos positivos.  

A escala contém onze perguntas para melhor selecionar os artigos em níveis de evidências com 

qualidade, podendo ser acessada gratuitamente no site <http://www.pedro.org.au> SHIWA 

REGINA ET AL, (2011). (Costa, Moser, 2011p.526).  

  

5. RESULTADOS  

Foram encontrados seis artigos, com base de dados que abordavam a técnica do 

linfotaping na pós mastectomia com o intuito de  reduzir o linfedema. Observando a Figura 1, 

dos 4.556 artigos selecionados pela estratégia de busca, foram excluídos 2.000 trabalhos através 

do critério de leitura dos títulos. Dos 2.556 títulos restantes, foram excluídos mais 1.556 após a 

leitura do resumo. Dos 1.000 artigos restantes, foi percebido que 994 pesquisas não estavam 

atendendo aos critérios de elegibilidade. Desse universo, apenas 06 artigos foram selecionados 

para a revisão.  

  

Figura 01: Figura de fluxograma de evidências mostrando inclusão e exclusão da 

literatura.  

http://www.pedro.org.au/
http://www.pedro.org.au/
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Para que a metodologia dos estudos fosse analisada de forma qualitativa, foi utilizada 

a escala PEDro, composta por 11 itens sendo o não incluso na classificação para obter um êxito 

na qualidade o cálculo final deve obter entre 7 e 10 pontos, valores menores que 6 significam 

uma qualidade ruim. A tabela 2 demonstra cada item de todos os estudos presentes.   

  

  

Tabela 1. Artigos indexados de metodologia randomizada com respectivo nível de 

evidência científica.  

  

AUTOR E ANO  OBJETIVO  METODOLOGIA  DESFECHO  NÍVEL DE 

EVIDÊNCIA  
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Cho et al. 

(2016)  
Avaliar os 

efeitos da 

fisioterapia na  

Intervencionista 

. Amostra: 41 

pacientes com  

Nota-se a 

redução da 

circunferência  

Ensaio clínico 

randomizado.   

 

 redução da dor e 

linfedema.  

câncer de mama.  
do MMSS  

afetado em 

técnicas 

associadas a 

drenagem  

linfática manual.  

 

Wiley & Sons et 

al. (2016)  

Investigar o 

efeito da fita 

cinesio (KT) na 

dor no ombro e 

na amplitude de 

movimento 

(ADM).  

Intervenção 74 

pacientes do 

sexo feminino 

submetidas à 

mastectomia 

radical 

modificada 

foram 

envolvidas neste 

estudo.  

As medidas de 

desfecho foram 

escala visual 

analógica, ADM 

do ombro e 

Índice de Dor e 

Incapacidade do 

ombro com o uso 

do A fita kinesio 

taping 

demonstrou 

resultados 

satisfatórios com 

pacientes que 

apresentavam 

linfedema.KT.  

Ensaio clínico 

randomizado.  

Melgaard et 

al.(2016)  
Comparar os 

efeitos do kinesio 

taping em relação 

a terapia 

descongestiva.    

Estudo de 

intervenção. 

Amostra: 10 

pacientes pós 

mastectomizadas.  

O desfecho foi 

redução de 

circunferência e 

qualidade de 

vida.  

Ensaio clínico 

randomizado.  
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Teixeira et al. 

(2017)  

Tolerância e 

segurança da fita 

em pacientes 

com linfedema.  

 Estudo clínico 

intervencionista. 

Amostra: 24 

pacientes com 

presença de 

linfedema em 

membro 

superior.   

A fita kinesio 

taping 

demonstrou 

resultados  

satisfatórios com 

pacientes que 

apresentavam 

linfedema.  

Ensaio 

randomizado 

controlado.   

Ozsoy et al. 

(2019)  
Linfedema 

relacionado ao 

câncer em  

estágio inicial  

em comparação 

com a  

Estudo clínico 

intervencionista. 

Amostra: 35 

Pacientes com 

linfedema em 

MMSS.  

O kinesio Taping 

é mais 

confortável em 

comparação a 

bandagem de 

compressão  

Ensaio clínico 

randomizado.  

 bandagem de 

compressão.  

   

Otero et al. 

(2019)  

 Determinar a 

eficácia da 

bandagem 

Kinesio em 

comparação 

com roupas de 

compressão 

durante a fase de 

manutenção da 

terapia 

descongestiva 

complexa para 

linfedema 

relacionado ao 

câncer de mama.  

 30 mulheres 

com linfedema 

relacionado ao 

câncer de mama.  

Receberam duas 

intervenções  

com Kinesio 

taping e cinta 

compressiva, 

ambas com 

duração de 

quatro semanas, 

cujo pedido foi 

randomizado em 

blocos.  

 Foi a Alteração 

do Volume  

Relativo do 

Linfedema. Os 

desfechos 

secundários 

foram amplitude 

de movimento 

das articulações 

do braço, 

autopercepção de 

conforto e 

sintomas 

relacionados ao 

linfedema (dor, 

aperto, peso e 

rigidez).  

Ensaio 

randomizado, 

cruzado e 

controlado.  
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Tantawy et al 

(2019)  

Comparar do 

kinesio taping e 

a aplicação da 

peça de pressão 

no linfedema.  

Estudo clínico 

intervencionista.  

Amostra : 66 

mulheres.  

O kinesio taping  

reduziu melhor a 

circunferência 

do braço em 

comparação 

com o vestuário 

de pressão.  

Ensaio 

randomizado não 

controlado.  

  

  

 Tabela 2. Qualidade dos estudos avaliados pela escala Pedro.  

  

Estudo/ 

Critério  

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10  11  Atendidos  
Não 

Atendidos  

Cho et al. 

(2016)  

-  +  -  +  -  -  -  +  +  +  +  6  5  

wiley &  

Sons et al.  

(2016)  

+  +  -  +  -  -  -  +  +  +  +  7  4  

Melgaard  +  +  -  +  +  +  +  +  +  +  +  10  1  

et al.  

(2016)  

             

Texeira et 

al. (2017)  

+  +  -  +  -  -  -  +  +  +  +  7  4  

Ozsoy et 

al.(2016)  

-  +  -  +  -  -  -  +  +  +  +  6  5  

Tantawy et 

al (2019)  

+  +  -  +  -  -  -  +  +  +  +  7  4  

Otero et al. 

(2019)  

+  +  -  +  -  -  -  +  +  +  +  7  4  
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6. DISCUSSÃO  

  

 Diante dos resultados obtidos através da leitura dos artigos, definem-se sete estudos de acordo 

com os critérios de inclusão. A bandagem elástica apresenta-se como um método mais criterioso 

para a discussão, por trazer uma quantidade significativa de artigos disponíveis, investigando 

seus benefícios e delimitações. As bases de dados (COCHRANE, BIREME, SCIELO, PEDRo 

e PUBMED), embora possuam resultados de estudos incluindo aplicação do linfotaping, até 

este momento encontra-se em fase de investigação pela escassez de ensaios clínicos 

randomizados por se tratar de uma terapêutica recente na área oncológica. Porém os resultados 

levam a acreditar na efetividade da técnica como forma de tratamento no pós-operatório de 

mulheres mastectomizadas minimizando efeitos deletérios.    

Sabe-se que a fisiopatologia do linfedema traz descalabros proporcionando efeitos 

deletérios na qualidade de vida das pacientes. Estudos realizados por Otero et al, (2019) 

demonstram que a bandagem elástica para problemas de origem circulatório-linfático pode ser 

usada como protocolo de reabilitação com drenagem linfática manual associada ao linfotaping, 

possibilitando resultados positivos em mulheres mastectomizadas como diminuição da dor, 

ganho de amplitude de movimento e redução do linfedema. A fita taping maximiza o efeito da 

drenagem linfática sem causar desconforto aos pacientes e promove um ganho de liberdade nas 

atividades de vida diária.   

 A técnica do linfotaping é uma forma com opção pouco evidenciada cientificamente 

para o uso no tratamento de linfedema no pós-operatório de câncer de mama, no entanto, quando 

associada à técnica da drenagem linfática, demonstra resultados superiores e satisfatórios em 

relação a apenas o uso do linfotaping. Existem poucos ensaios clínicos randomizados sobre o 

assunto, mostrando-se significativas com muitas divergências em relação à forma de aplicação 

da técnica linfotaping. Nesses estudos há consenso que a fita taping seja aplicada sobre o 

membro edemaciado após a drenagem linfática (TEIXEIRA et al, 2019 p.26)  

Existe uma grande discrepância em relação às pacientes com o uso do linfotaping, pois 

muitos profissionais ainda não conhecem a técnica ou não aplicam de forma apropriada em 

relação a sua tração e corte o que ocasiona em problemas como o descolamento da fita antes do 

tempo previsto (3 a 5 dias); a aplicação em área não afetada, não promovendo o efeito adequado, 

ou uso isolado do linfotaping para o tratamento de linfedema. (TEIXEIRA et al, 2019 p.06).  

No estudo de CHO et al, (2016) os principais achados foram a  diminuição na 

circunferência do membro superior acometido pelo linfedema, assim como um melhor processo 
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de  aceitação e conforto relatados pelos pacientes ao tratamento proposto com a drenagem 

linfática manual (DLM) associada a aplicação do linfotaping, pois não impede a funcionalidade  

nem causa dor aos pacientes. Além disso, após as sessões propostas para este estudo, pode-se 

observar a redução no volume do membro superior, melhoria na sensação de peso do membro 

(p.06).  

Nesse mesmo estudo de CHO et al,(2016, p.08)  podemos  relatar que o linfotaping 

promove o aumento do conforto e convivência para realização de atividades diárias das 

pacientes, além do  prolongamento da DLM e  uma diminuição significativa do linfedema, 

possibilitando uma permissão de abertura das vias linfáticas, em decorrência do levantamento 

da epiderme, em função de favorecer o fluxo linfático visando a melhora da microcirculação. 

Além de direcionar a linfa até o local desejado, diminuindo assim o edema, ou seja, a técnica 

utiliza fita adesiva com textura elástica similar ao nosso tecido epitelial e após a sua colocação 

ocasionará a abertura dos vasos linfáticos iniciais movimentando as substâncias bloqueadas nos 

interstícios promovendo a absorção.  

Estudos realizados por CEMIL et al, (2020 p. 03) e Otero et al, (2019 p.08-09) 

demonstraram que durante a aplicação da técnica deve-se levar em consideração a 

individualidade de cada paciente e as atividades do seu dia a dia. É necessário ter conhecimento 

da técnica para que se possam obter melhores resultados, levando em consideração a qualidade 

da fita, a aceitação do paciente e a forma de aplicação estabelecida pelo terapeuta.  

 Segundo WILEY & SONS, (2016, p.04) observam que a estabilidade do complexo articular do 

ombro é fundamental para um melhor pós-operatório da mastectomia. Assim foi feita a 

estabilização com o kinesio taping onde grande parte das mulheres apresentam conforto ao uso 

do mesmo, em nenhum momento foi relatado dor a aplicação, nem interferência na higiene 

pessoal facilitando o tratamento, maximizando os efeitos da drenagem linfática sem nenhum 

tipo de interrupção.  

 Ainda nesse estudo pode-se observar que não só envolve a estabilização do ombro, mas sim 

uma limitação do movimento do mesmo, devido a uma dor crônica no membro superior que foi 

submetido à cirurgia de mastectomia, necessitando de um programa de fisioterapia 

convencional onde foi utilizado linfotaping para controle da dor e melhora de amplitude de 

movimento. Conforme o exposto os autores entram em consenso sobre a obtenção de melhores 

resultados no quadro álgico no tratamento e na prevenção do linfedema e na amplitude de 

movimento das pacientes no pós-operatório de mastectomia, auxiliando a manter por mais 
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tempo os efeitos da drenagem linfática quando existe uma associação do kinesio taping com a 

drenagem linfática.  

 Estudos realizados por MELGAARD et al, (2016, p. 05)  demonstram que nenhuma das 

pacientes ficaram impossibilitadas de suas atividades domésticas, pois o linfotaping 

corresponde a um recurso terapêutico funcional, não  impossibilitando nenhum tipo de 

movimento, o que facilita a permanecer o tempo necessário no local da aplicação até o retorno 

da paciente para a próxima sessão de fisioterapia.   

 Na pesquisa de TANTAWY et al, (2019, p. 08) enfatiza-se as alterações posturais por conta da 

cicatriz e linfedema que podem trazer consequências para essas pacientes: uma delas pode ser 

a dor, o linfotaping vai estabilizar a postura delas reduzindo à algia, com isso é possível 

melhorar a capacidade funcional e emocional, promovendo uma melhor qualidade de vida à 

essas mulheres.  

 A mesma autora cita que essa técnica tem como objetivo tracionar os filamentos da ancoragem 

através das circunvoluções, associadas sempre ao movimento da área edemaciada, desse modo, 

abre-se o vaso linfático inicial e facilita a absorção da linfa. Porém diferente de Wiley e Sons 

em 2016, ela acredita que não há ganho de amplitude de movimento, mas sim uma redução 

significativa de linfedema o que devolveria uma funcionalidade em MMSS da paciente. 

(Tantawy et al, 2019 p.08)  

 Nessa revisão bibliográfica, observa-se o uso da técnica do linfotaping associada a drenagem 

linfática manual, há sinais de ganhos e benefícios da prática clínica e seus efeitos relevante, na 

redução quanto ao controle significativo do linfedema em mulheres mastectomizadas. A 

bandagem elástica apresenta-se como uma alternativa favorável em relação a outros 

procedimentos (terapia complexa descongestiva) por promover um tratamento confortável que 

não influência nas suas atividades de vida diária.  

  

  

7. CONCLUSÃO  

  

 Mediante essa revisão bibliográfica, observa-se a importância do linfotaping em mulheres 

mastectomizadas. Conclui-se que apesar de ser uma boa terapêutica, ainda há muito que se 

pesquisar por se tratar de uma técnica recente, com poucos estudos randomizados. Deve-se 

salientar, também, que não houve uma demonstração significativa em relação à redução de 

linfedema em pacientes pós-mastectomia com apenas o uso isolado do linfotaping, porém 
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associado a outras técnicas traz melhores resultados às pacientes. Sabe-se que, em resposta ao 

processo fisiológico do linfedema surgem mecanismos danosos, ocasionando a perda da 

funcionalidade das mesmas. Assim, faz-se necessário reduzir os efeitos nocivos, tendo em vista 

que tais ações podem prejudicá-las. Por esse motivo é sugerido que nos protocolos de 

reabilitação seja implementado a técnica do linfotaping após a aplicação da drenagem linfática, 

promovendo um melhor benefício possível de acordo com a necessidade de cada paciente.    
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9. ANEXO   

ESCALA DE PEDro.  

i  

                                                  

i  Imagem extraída do https://www.pedro.org.au/portuguese/downloads/pedro-scale/(2021)Shiwa Regina,2011.  

  

https://www.pedro.org.au/portuguese/downloads/pedro-scale/(2021)
https://www.pedro.org.au/portuguese/downloads/pedro-scale/(2021)
https://www.pedro.org.au/portuguese/downloads/pedro-scale/(2021)
https://www.pedro.org.au/portuguese/downloads/pedro-scale/(2021)
https://www.pedro.org.au/portuguese/downloads/pedro-scale/(2021)
https://www.pedro.org.au/portuguese/downloads/pedro-scale/(2021)

