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INSULINOMA

A proposito de un caso clinico en Medicina General y Familiar

Rita Pisco
Unidade de Saude Familiar Valflores, Portugal

& MOTIVO DE CONSULTAY ANTECEDENTES

D
’ﬁ‘ 42 anos, duena de casa

@ medicacidn crénica ni habitos tabagicos/alcodlicos
AP: Discopatia lumbar

2 EXPLORACION FiSICA Y PRUEBAS COMPLEMENTARIAS

4X SERVICIO DE URGENCIA CENTRO DE SALUD ENDOCRINOLOGIA CIRURGIA GENERAL

Medicina, Neurologia e Psiquiatria
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~6 meses: confusion, somnolencia, lentificacion, Menor frequéncia de sintomas Resolucién de hipoglicémias,
debilidade, irritabilidad, vision borrosa y sin sintomas
hipersudoresis (++ por la manana)

Alteracion del
comportamiento
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T ’ Envio al Endocrinologia | portal, en el cuerpo del pancreas” :
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DIAGNOSTICO

Insulinoma: hipersecrecion incontrolada de insulina - episodios intermitentes de hipoglucemia, con
sintomas neuroglicémicos/neurogénicos/psiquiatricos

Triada de Whipple: sintomas inducidos por el ayuno + glucemia < 45 mg/dL + resolucién rapida de los
sintomas con la administracion de glucosa

DIAGNOSTICO DIFERENCIAL

Causas de hipoglucemia en no diabéticos: insulinoma, uso voluntario de insulina, alcohol, deficiencia
de cortisol

r  CONCLUSION

La rareza del insulinoma y la posibilidad de superposicion de sintomas neuropsiquiatricos - retraso en
el diagnostico (20%: inicialmente se confunde con un trastorno neurologico o psiquiatrico. Duracion
media hasta el diagnodstico definitivo: ~18 meses)

Una glucemia normal, cuando el paciente esta asintomatico, no excluye la hipoglucemia

La mayoria de los insulinomas son de pequefio tamano - disminucion de |a sensibilidad de las pruebas
de imagen

Una buena historia clinica y un alto nivel de sospecha para el diagnostico. Un enfoque holistico y |a

continuidad de la atencion por parte del médico de familia desempenan un papel fundamental para su
correcta evaluacion y orientacion inicial.

PALABRAS CLAVE: insulinoma; sintomas neuropsiquiatricos; evaluacion holistica




