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Resumen

Introduccion: Los insulinomas ectdpicos son excepcionales y la informacion disponible proviene de
casos clinicos aislados. Presentamos un caso clinico y realizar una revision sistematica de los casos
reportados en PubMed, Web of Science, Embase, eLibrary y ScienceDirect en 4 décadas.

Caso clinico: Varon de 56 afios valorado por hipoglucemia cuyo estudio hormonal demostré
hiperinsulinismo endégeno. La TC evidenci6 una lesion de 3 cm en la seqgunda porcién duodenal que
era hipercaptante en *Ga-DOTA-TOC PET/TC. Se realiz6 extirpacion del tumor duodenal y el estudio
histolégico demostré un tumor neuroendocrino bien diferenciado con inmunohistoquimica positiva
para insulina. Revision sistematica: 28 pacientes (78,6% mujeres) de 55,7 = 19,2 aflos consultaron
por hipoglucemia (85,7%), dolor abdominal o sintomas genitales (14,3%). EI tumor se localizé por TC
(73,1%), RM (88,9%), Exedin-4 PET/TC (100%), **Ga-DOTA-TOC PET/TC (100%), octreoscan (40%) y
ecoendoscopia (50%). Los insulinomas se localizaron en el duodeno (n = 3), yeyuno (n = 2) y uno
respetivamente en estomago, higado, apéndice, recto, mesenterio, ligamento de Treitz, ligamento
gastroesplénico, ligamento hepatoduodenal e hilio esplénico. Ademas, afectaban el ovario (n = 5),
cuello uterino (n = 2) y el resto estaban en el retroperitoneo (n = 3), rinén (n = 2), bazo(n=1)y
pelvis (n = 1). Se intervinieron el 89,3% y al 16% se realizé pancreatectomia ineficaz. El1 85,7% tenia
enfermedad localizada y el 14,3% desarrollé metéstasis. Se reporté mortalidad en el 28,6% con
mediana de seguimiento hasta la muerte de 60 [5-144] meses.

Discusion: Los insulinomas ectdpicos son mas frecuentes en mujeres y las pruebas de imagen
funcional (Exedin-4 PET/TC, *Ga-DOTA-TOC PET/TC) tienen una elevada sensibilidad diagndstica.
Los clinicos deben estar alerta a la posibilidad de insulinomas extrapancreaticos cuando las pruebas
radioldgicas habituales y la exploracién intraoperatoria del pancreas no localizan el tumor.
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