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Resumen

Objetivo docente: Revisién iconogréfica de los insulinomas en base a 4 casos diagnosticados en nuestro
hospital en los Ultimos 4 afios que ilustran el espectro de hallazgos radiol 6gicos que pueden encontrarse en
estos tumores, tal y como se describe en laliteratura, abarcando desde lanormalidad del estudio inicial hasta
lesiones claramente visibles, incluyendo el diagndstico erréneo de un bazo intrapancreatico como insulinoma.

Revision del tema: El diagnéstico definitivo del insulinoma supone un reto para endocrinélogos y radiélogos
por la escasez de hallazgos en | as pruebas de imagen. Es un tumor neuroendocrino de bajaincidencia, cuyo
diagndstico se basa en la confirmacion bioquimica de hiperinsulinismo durante la hipoglucemia. La sospecha
clinica esimportante, siendo fundamental establecer larelacion entre los sintomas y la hipoglucemia. Desde
el punto de vista radiol 6gico suelen ser Unicos, menores de 2 cm a diagnostico, localizados en cualquier
porcion del pancreas e hipervasculares, captando contraste en fase arterial. Pueden presentar calcificaciones.
L a prueba diagnostica mas sensible es |a ecografiaintraoperatoria, siendo aveces la Unicatécnica que
consigue localizar el tumor. LaTC con contraste y la RM tienen una sensibilidad del 80-90%, dependiendo
del tamafio. El estudio puede completarse con PET/TC y Octreoscan. El diagnéstico diferencial debe hacerse
con otros tumores neuroendocrinos del pancreas, metastasis, linfomas, bazo intrapancreético, tumores
quisticos pancreéticos, etc.

Conclusiones: La utilizacion de protocolos dirigidos de exploracion, larevision cuidadosa de las imagenes

obtenidasy el alto indice de sospecha son esenciales para maximizar e rendimiento diagnostico de los
insulinomas.
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