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Abstrakt:

Wstep: Cigzkie hipoglikemie w przebiegu insulinoma stanowig powazne zagrozenie dla
zdrowia 1 zycia pacjenta i nie zawsze mogg by¢ opanowane stosowaniem duzych dawek
diazoksydu cechujacego si¢ istotng toksycznoscig. W chwili obecnej nie dysponujemy
innymi formami skutecznej terapii. Podejmowane jest zmniejszenie aktywnosci guza z
wykorzystaniem inhibitora kinaz tyrozynowych (everolimus), co zwigzane jest z
dodatkowym ryzykiem ci¢zkich dziatan niepozadanych lub zastosowanie PRRT cechujacego
si¢ wzglednie niska toksycznoscia.

Cel badania: Ocena redukcji pozioméw insuliny i zapotrzebowania na diazoksyd u pacjentow
z ciezka hipoglikemiag w przebiegu pierwotnie nieoperacyjnego insulinoma po zastosowaniu
PRRT.

Material i metody: U 2 pacjentéw (mezczyzna 1. 42 z nieoperacyjnym guzem trzustki, kobieta
1. 25 z zespotem MEN 1 i rozsiewem insulinoma do watroby) z pierwotnie nieoperacyjng
postacig insulinoma i ciezkimi hipoglikemiami zastosowano PRRT (°*°Y/!""’"Lu-DOTA-TATE
w dawce 7,4GBg/m2.

Wyniki: U obu pacjentéw PRRT przebieglo bez powiktan. U pacjenta 1. 42 z wyjsciowych
wartosci glukozy na poziomie ok 2,30 mmol/1[3,30 - 5,60] i insuliny 31,15 uU/ml [2,6 -
24,9] po PRRT poziom glukozy wzrést do ok 7,0 mmol/1 [3,30 - 5,60] i insuliny spadt do
wartosci prawidlowych 15,48 uU/ml [2,6 - 24,9] co pozwolilo na odstawienie diazoksydu. W
pacjentki 1. 25 z wyjsciowych wartos$ci glukozy na poziomie ok 2,5mmol/1[3,30 - 5,60] 1
insuliny 57,96 uU/ml [2,6 - 24,9] po PRRT poziom glukozy wzrést do ok 7.9 mmol/1 [3,30 -
5,60], a insuliny spadt do 6,32 uU/ml [2,6 - 24,9] co pozwolito na redukcje diazoksydu z 6 do
2 tabletek na dobg.

Whnioski: PRTT okazato si¢ skuteczne w redukcji poziomoéw insuliny 1 zapotrzebowania na
diazoksyd u pacjentow z cigzka hipoglikemig w przebiegu pierwotnie nieoperacyjnego
insulinoma.




