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Nesidioblastosis: reconversion tras bypass gastrico por hipoglucemia
hiperinsulinémic

Introduccion:

La nesidioblastosis es considerada una hipoglucemia hiperinsulinémica enddégena
atribuible a la hipertrofia e hiperfuncién de las células B pancreaticas producida por
efecto incretinico tras Bypass Gastroyeyunal, estimandose una prevalencia del 5 % (1).
Los sintomas principales son los neuroglucopénicos (triada de Whiple). El diagndstico
diferencial se hace con el sindrome de Dumping tardio y con el insulinoma (sensibilidad
del TAC abdominal 60-70%) (2). El diagnédstico de confirmacién ha sido clasicamente
anatomopatoldgico. Actualmente, cuando la clinica es compatible, se realizan
determinaciones analiticas ( como el test del ayuno), ademads de pruebas de imagen
para confirmar la ausencia de insulinona, ya que son menos invasivas y con menor
morbilidad (3). La mayoria de los pacientes responden a los cambios dietéticos. Si no es
suficiente, farmacos como Diazdxido o Acarbosa, consiguen controlar los niveles de
glucemia. Cuando todo esto fracasa, la revisidon de la cirugia bariatrica es el tratamiento
quirdgico de eleccidén (reconversién a Sleeve Gastrico), dejando la pancreatectomia en
una segunda linea dado su morbimortalidad (2)(4). Presentamos el caso clinico de una
paciente intervenida realizandose un Bypass Gastroyeyunal (2018). Tras gestacidon en
2020, comienza con hipoglucemias sintomaticas refractarias. Dado el reflujo sintomatico
gue presentaba la paciente y el normopeso alcanzado, se realizd reconversién a transito
normal.
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La nesidioblastosis es considerada una hipoglucemia hiperinsulinémica enddégena
atribuible a la hipertrofia e hiperfuncién de las células B pancreaticas producida por
efecto incretinico tras Bypass Gastroyeyunal, estimdndose una prevalencia del 5 % @,

Los sintomas principales son los neuroglucopénicos, siendo especifica la triada de
Whiple. El diagndstico diferencial se hace con el sindrome de Dumping tardio y con el
insulinoma, con una sensibilidad en las pruebas de imagen del 60-70% 2.

El diagndstico de confirmacién de la nesidioblastosis es anatomopatolégico. Cuando el
cuadro clinico es compatible, se realizan en primer lugar determinaciones analiticas
incluido test del ayuno, ademas de pruebas de imagen para descartar insulinoma ©.

La mayoria de los pacientes responden a los cambios dietéticos. Si no es suficiente,
farmacos como Diazéxido o Acarbosa, consiguen controlar los niveles de glucemia.
Cuando todo esto fracasa, la revision de la cirugia bariatrica es el tratamiento quirdgico
de eleccién (siendo la reconversién a Sleeve Gastrico la técnica quirdrgica indicada) 2.

Presentamos el caso clinico de una paciente intervenida en 2018 por obesidad,
realizandose un Bypass Gastroyeyunal. Tras gestacién en 2020, comienza con
hipoglucemias sintomaticas refractarias. Dado el reflujo sintomatico que presentaba la
paciente y el normopeso alcanzado, se realizé reconversién a transito normal.
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