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Introducgao: O insulinoma é um tumor pancreatico endoécrino raro, caracterizado pela
secregao autonoma de insulina e proé-insulina, levando a hipoglicemia. A doenca é um
desafio no que diz respeito a clinica, diagnostico e escolha do procedimento cirurgico. A
remocao completa do tumor pode levar a cura e remissao dos sintomas, entretanto tem
havido um interesse crescente pela cirurgia conservadora. Objetivo: O objetivo desse
estudo é revisar a literatura no que se trata de diagnostico e sua relagdao com a técnica
cirurgica de escolha. Materiais e Métodos: Esta revisdo de literatura foi realizada por
meio de uma busca nas bases de dados PubMed, Google Académico e Scielo filtrando
estudos publicados nos tultimos cinco anos. Os termos de pesquisa incluiram Insulinoma,
Tumor pancreatico, Pancreatectomia e Técnica cirurgica além de suas combinagdes.
Resultados: Se tratando de diagndstico, os sintomas iniciais da hipoglicemia sdo
inespecificos, com amplo espectro de diagndsticos diferenciais. A base do diagndstico da
Hipoglicemia Hiperinsulinémica Endégena (EHH) esta relacionada a triade de Whipple,
que inclui sintomas consistentes de hipoglicemia, historico de baixa concentragdo de
glicose e o alivio de sintomas apds a ingestdo de carboidratos. Como a maioria desses
tumores endodcrinos produtores de insulina sao Unicos e aproximadamente 90% sdo
benignos, o tratamento cirtrgico pode levar a cura da doencga, se o tumor puder ser
completamente removido. A ressec¢dao completa (R0) do tumor primario e seus potenciais
metastases é o unico tratamento possivelmente curativo e deve sempre ser considerado.
Conclusao Os insulinomas representam a causa mais comum de EHH, no qual a base do
diagnostico estd relacionada a triade de Whipple. Infelizmente, muitas técnicas de
localizacdo para tumores pancreaticos enddécrinos em geral, e para insulinomas em
particular, tém sensibilidade diagndstica baixa e produzirao resultados negativos mesmo
em pacientes com insulinoma comprovado bioquimicamente. A
pancreaticoduodenectomia (PD) e a pancreatectomia distal (DP) sao operacOes padrao
para tumores localizados na porg¢ao proximal do pancreas. No entanto, estas técnicas
estdo associadas a um risco significativo de comprometimento endocrino e exdcrino a
longo prazo, podendo a cirurgia macroscopicamente incompleta ser excepcionalmente
discutida para controlar uma possivel sindrome hormonal refrataria.
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