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Introdugao: Insulinoma € uma neoplasia que ocorre nas células beta das ilhotas
pancreaticas e causa hipersecrecdo de insulina. Suas manifestacbes clinicas
incluem sintomas neuroglicopénicos secundarios a hipoglicemia. Apesar de raro,
segue sendo o tumor endocrinolégico pancreatico mais prevalente. Certos sinais e
sintomas devem nos conduzir a hipotese diagnostica de insulinoma, tais como
hipoglicemia < 50 mg/dL, sintomas neuroglicopénicos e melhora apds administragéo
de glicose. Ainda, é preciso excluir etiologias exdgenas que justifiquem as
hipoglicemias. Objetivos: Analisar a histéria clinica, os exames solicitados para
elucidacao diagnostica e o manejo do quadro. Métodos: Relato de caso.
Resultados: L.G.C, masculino, 53 anos, tabagista, etilista em abstinéncia ha trés
anos, encaminhado ao servigo publico de endocrinologia do municipio de Lajeado -
RS, devido a episddios frequentes de hipoglicemia. Relata que iniciou com quadro
esporadico de sudorese, confusdo mental e rebaixamento do nivel de consciéncia
em 2015. Os episodios tornaram-se frequentes e durante esses momentos passou a
aferir a glicemia, apresentando baixos niveis glicémicos. Os sintomas iniciaram
durante o uso abusivo de alcool, porém, apresentou piora do quadro apds cessar o
etilismo. Devido a histoéria prévia com alcoolismo, suas queixas foram
negligenciadas por profissionais da area da saude por anos. Necessitou de
atendimento em Unidade de Pronto Atendimento diversas vezes, sendo liberado
ap6s administracdo de glicose e controle dos sintomas. Realiza cerca de 12
refeicdes por dia, devido ao aparecimento diario dos sintomas e apds curtos
intervalos de jejum. Assim, solicitou-se peptideo C, insulina e glicose seriados em
intervalo de 30 minutos, por 240 minutos. Paciente apresentou valores condizentes
com a hipétese diagndstica e foi encaminhado ao hospital para realizar ressonancia
magnética (RNM) e, possivelmente, resseccédo cirurgica. A RNM apresentou
resultados sugestivos de insulinoma, mas o corpo clinico do hospital optou por néo
realizar a cirurgia, encaminhando-o0 ao servico de cirurgia oncologica de Porto
Alegre - RS. Atualmente, enquanto aguarda pelo procedimento cirurgico, faz uso de
diazoxido. Conclusoes: Verifica-se a falta de capacitacgdo médica para tal
diagnostico, tendo em vista os diversos profissionais pelos quais o paciente passou.
Além disso, o descaso e a falta de escuta ativa com o paciente corroborou para o
atraso do diagndstico.
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