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- Fécil, no fume, no beba, descanse gfﬁ,\ﬁsmﬂ‘;;};‘ o SAN SEBASTIAN Puerto Montt

y cdmprese unos lentes. Escuela de Medicina, Puerto Monftt, Chile M

-'Y, ;Qué tienen que ver los lentes
con el asma?

- Son para que encuentre la casa
del doctor, que esta abajo, yo soy
albanil.

&
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Dos mujeres estan conversando y
una le dice a la otra.
- {Y t4, no estabas enferma?
- {Por qué?
- Porque yo vi salir ayer a un médi-
co de tu casa.
- Eso no es nada.
- ¢{Por qué?
- Porque yo vi salir un general de la
tuya, y no estamos en guerra.
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Farmacologia Clinica y Medicina Interna: completo portal argentino realizado por un interno
de la Escuela de Medicina de la Universidad de Mendoza, quien ademas es docente ad honorem
de la catedra de Farmacologia; incluye conceptos practicos, entrevistas, videos de semiologia en ;
vivo, y todas las ultimas novedades de estas 2 ciencias. Caso Cl N iCO:

http://www.farmacologiaymedicina.com

- &
Investigacion sobre Insulinoma obtiene 2° lugar

Médicos Sin Fronteras: sitio espanol de la organizacién MSF que incluye historias clinicas de
pacientes de Etiopia, como también una opcidn para unirse a esta interesante iniciativa.
http://www.msf.es

il en congreso de estudiantes de Medicina.

+ Links en el portal de MEDUSS Magazine: http://www.meduss.com
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iEnvejecimiento evitable?

- No es obligatorio envejecer ni tampoco una
~consecuencia inevitable del paso del tiem-

po. Asi de radical son los nuevos pasos de

la medicina. Parece dificil de creer, pero lo

cierto es que los cientificos han empeza-
do a tratar el envejecimiento como un
proceso que puede detenerse y, por lo
tanto, “tratarse”.

De echo, el aflo pasado una investigacion
de la Universidad de Stanford dejé a varios con la
boca abierta. Los expertos descubrieron que una sus-
tancia llamada NF-kappa-B (complejo proteico, factor de
transcripcion), bloqueaba la proteina responsable de la decadencia que
sufre la piel en ratas. Sin embargo, todavia se esta lejos de que este pro-
cedimiento pueda ser aplicado en humanos.

Esta proteina ademds tiene importancia en respuestas celu-
lares a estimulos como el estress, citoquinas, radicales libres, radiacion
ultravioleta, LDL oxidado y antigenos bacteriales o virales, por lo que
muchos estudios se centran en ella.

Como vemos, el paso es inevitable, la medicina dejara de ser
curativa, y pasard a ser preventiva, fendmeno que no ocurrird a largo
plazo, sino que ya se estdn dando los primeros grandes pasos. Ademas
de cirugias plésticas para lograr una apariencia joven, la constante bus-
queda de un elixir de la vida es imparable, y de seguro, seremos parte de
una medicina diferente. Director

MEDUSS, el lanzamiento

meduss.com

Con una ceremonia y un cocktail fue lanzada a la comunidad, la revista cientifica
MEDUSS, en la que gente tanto de la USS como invitados especiales, recibieron la
primera edicién oficial junto con regalos de nuestro auspiciador, Socovesa.

Perinatologia

N La perinatologia es

un érea de la medicina
que involucra el cuida-
do otorgado a la madre
durante el embarazo.
Aquellos son gene-

ralmente conside-
5 rados de alto
riesgo por un
problema ex-
perimentado

por la madre o por el feto.

El Dr. Flores, como colabora-
cién a MEDUSS he analizado los principa-
les avances en la Perinatologia de Puerto
Montt, los que a su modo de ver se pueden
resumir en:

1. Mejoria de la sobrevida : A las 29 sema-
nas de gestacion sobrevive el 90% de los
prematurosy en los mayores de 30 sema-
nas el 95% 6 mas. El porcentaje sin secue-
las permanentes importantes (hidrocefalia,
paralisis cerebral, ceguera, sordera) es cada
vez menor.

2 Surfactante: Hay disminucién de riesgo
de neumotdrax, hemorragia intracranea-
na, displasia broncopulmonary disminu-
ciéon de la mortalidad. En la actualidad se
usa solo selectivamente en forma profilac-
tica de la Enfermedad por déficit de surfac-
tante, es decir generalmente se usa como
rescate pero en forma muy precoz .

8, Esteroides prenatales: importante efec-
to costo / beneficio. En 1.140 neonatos
no tratados con esteroides prenatales la
incidencia de Enfermedad por déficit de
surfactante (EDS) fue de 18% y bajé a 11%
en los tratados con esteroides. Odd Ratio
(riesgo relativo) de EDS = 0,48 (significati-
vamente menor mientras menor sea de 1).
Esteroides prenatales < 24 horas OR para
EDS= 0,72 ( aun efecto positivo). Se esta

Dr. Gerardo Flores Henriquez
Pediatra Neonatélogo
Puerto Montt - Chile
www.prematuro.cl

recomendando entre 20-34 semanas e
incluso después si hay inmadurez pul-
monar. También tiene beneficio con
uso de esteroides la incidencia de he-
morragia intraventricular y enterocolitis
necrotizante. El uso combinado de sur-
factante + esteroides auin tiene mejores
efectos sobre mortalidad, enfermedad
por déficit de surfactante y displasia
broncopulmonar.

4, Nuevas pautas de reanimacion neo-
natal: énfasis en la ventilacién adecuada.
Practicamente no se usan medicamen-
tos, salvo excepcionalmente adrenalina.

B Apoyo a lactancia materna: por sus
beneficios nutricionales, inmunolégicos
y emocionales.

@ Mejoria de ventilacién asistida: se to-
lera mas la hipercapnia (si no disminuye
pH a menos de 7,25) a fin de disminuir
sobredistension alveolar y se esta corri-
giendo precozmente la hipoxemia y aci-
dosis para evitar riesgo de hipertension
pulmonar persistente. Actualmente esta
en uso la ventilacién “gentil” que consi-
dera técnicas como CPAP nasal y la Ven-
tilacion de alta frecuencia oscilatoria .

7.Incubadoras y Monitoreo intensivo

@& Liquidos E.V y nutricion enteral y pa-
renteral , de acuerdo a las necesidades
individuales de cada recien nacido se-
gun peso, edad gestacional y patologia.

@, Evitar la sobreestimulacién: manejo
cuidadoso, evitando ruidos, luces , pun-
ciones innecesarias, evitando el manipu-
leo excesivo.

10. Prevencion y tratamiento oportuno
de Infecciones.

11, Reconocimiento de importancia de
padres : es fundamental el contacto pa-
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dre-madre-hijo (a). Los neonatos pue-
den incluso oler a sumadre y a través
del olfato reconocerla. La visita no se
limita y los padres, abuelos, hermanos
pueden visitar al recién nacido durante
las 24 horas del dia en cuidados inten-
sivos.

12 Farmacoterapia: Indometacina
postnatal (cierre de ductus arterioso) ,
Prostaglandina en cardiopatias depen-
dientes del Ductus.

18, Screening metabolico neonatal: hi-
potiroidismo y fenilquetonuria. (Obli-
gatorio)

¥4 Suplemento de acido félico en
embarazada: el déficit de acido félico
predispone a mielodisplasia. Por tanto
se debe usar acido félico desde antes
del embarazo.

18, RRHH capacitados y Programa de
Regionalizacién perinatal.

16, Policlinico de Seguimiento del Alto
Riesgo Perinatal (alto riesgo obstétrico
y alto riesgo neonatal)

7. Transporte Paciente Critico.

18 Humanizacion del parto: El parto
es uno de los momentos mas impor-
tantes en la vida de una mujer, por ello
cobra cada vez mas importancia in-
tentar humanizar el parto haciéndolo
mas corto y mas sencillo, con menos
tecnicismos.

1, Internet : permite la comunicacién
e interrelacién entre profesionales y
los padres y la capacitacion continua
por lo cual felicito a los Editores de ME-
DUSS Magazine de la Universidad San
Sebastian, Escuela de Medicina, Puerto
Montt por estar siempre online contri-
buyendo a la medicina.

:Sabias que?

Los antiguos chinos creian que el
corazén era el 6rgano principal del
cuerpo, y por ello variable segin Iasfs"”i
personas. Creian que los chinos muy~"
siete cavidades
cardiacas, y cinco los hombres de tal-
ento, mientras que los chinos corri-

présperos  tenian

entes tenian dos y los idiotas sélo una.
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El mayor estimulante en el de-
sarrollo de la medicina ha sido, sin
dudarlo, el invento de la imprenta
por Gutemberg en 1440. El primer
ﬁ:.sj;“‘"“““z\‘\bro meédico que se imprimio fue
~~~ un“Calendario de flebectomiay lax-
antes para los meses del afo 1457".
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Ceremonia del

Como es tradicién en la gran
mayoria de las universidades que imparten
la carrera de medicina, este 29 de agosto se
realizo la ceremonia del medio medico USS.
Dicha ceremonia se realiza cada afno para
los alumnos que cursan el cuarto afio, mo-
mento en el cual ya han llegado a la mitad
formacion profesional, de ahi el nombre
medio medico.

Como apertura de ceremonia se
les dio la bienvenida a los 11 medios mé-
dicos por parte de su director de carrera el
doctor Alejandro Caroca y luego dejoé la pa-
labra al decano de la facultad de medicinay
enfermeria, Doctor Jaime Sepulveda quien
expreso que” ... Lo mas dificil no es tal vez
estos siete afnos, es lo que viene después,
porque la decisién de haber decidido estu-
diar medicina significa que van a estudiar
toda la vida, significa un compromiso con
nuestro pais, significa un compromiso con
nuestros pacientes, para ustedes que estu-
dian medicina este es un compromiso que
se transformara en una razén de vivir, que
son nuestros pacientes... Han elegido una
profesion hermosa y cuando muchos de
nosotros pensamos que habriamos estu-
diado, volveriamos a elegir nuestras carre-
ras. " El doctor Sepulveda también expreso
a los alumnos el enfoque distintivo que
poseen los médicos USS y que dentro del
ambito de nuestros internos se valora muy
bien su desempefio y calidad humana.

Tras las palabras del doctor Jai-
me Sepulveda, a las cuales se sumo el doc-
tor Caroca”.. Igual que los afos anteriores
esta ceremonia lo que nos produce a noso-
tros los docentes es una satisfaccion y orgu-
llo muy grande...” y dejo al habla al desta-
cado docente de la Universidad de Chile e
investigador en el drea de la andrologia Dr.
Eduardo Bustos Oregon quien dio a los me-
dios médicos una interesante charla sobre
andrologia, la cual introdujo mediante una
analogia entre el tamafo del hombre y de
las cosas, respecto al resto del universo con
el fin de comparar luego esta pequefiez de
la humanidad con la grandeza del origen
de la procreacion y sobre todo del gran ca-
mino que recorren los espermatozoides y
el gran numero de ellos que es producido
diariamente y que aun asi ahi personas que
tienen problemas para concebir, los cuales
muchas veces corresponden a factores ex-
ternos a ellas.

Con fin de reconocer el esfuerzo personal
y familiar se le otorga a cada uno de los me-
dios médicos una piocha con el simbolo del

Medio Médico

Primera Fila: Eduardo Taiba, Robinson Lagos, Rudy
Vargas.

Segunda Fila: Carolina Wittwer, Alejandro Gémez, Cé-
sar VVasquez, Francisco Cérdenas, Rocio Ormefio, Ca-
rolina Ormeno, Cristian Norambuena.

Carolina Wittwer

Javier Vargas

medio medico por parte de docentes in-
vitados. El reconocimiento al mejor alum-
no de la promocién que hasta la fecha ha
obtenido un promedio 5,6, se le otorgo a
laalumna Carolina Wittwer.

En representacion de los me-
dios médicos 2008 brindo a los invitados
unas breves palabras el alumno Javier
Vargas quien dio a los invitados un reco-
rrido sobre los afios ya cursados y la his-
toria del curso y su actual experiencia“...
estando ahi donde las papas queman en
el hospital y en contacto directo con los
pacientes, aprendiendo de ellos y para
ellos, entendiendo y usando no tan solo
muchos de los sintomas y signos de la en-
fermedad sino muchas veces la persona
que hay detras con los problemas fisicos,
sicoldgicos, sociales y econdmicos para
crearnos una vision grupal del paciente
lo cual nos exige aun mas compromiso y
conocimiento para mejorarnos cada dia .
Por otra parte nos veremos enfrentados
a un mundo laboral muy competitivo y
pernicioso donde muchas veces el de
que universidad eres nos exigird demos-
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Melisa Lefian
Estudiante USS .
Escuela de Medicina

trar expresamente cada dia
nuestras capacidades.. ". A

Con los res-
pectivos agradeci-
mientos a todos los %@“@ =25
docentes que han o
sido parte de la for-

macion de estos alumnos, los medios
médicos 2008 otorgaron un reconoci-
miento en forma de un gran ramo de
flores a la doctora Ximena Velasquez,
docente que imparte la asignatura de
medicina interna y que ha sido elegi-
da como su docente favorita.

Al final de la ceremonia
se realizo un cocktail con todos los
alumnos, sus padres, los docentes y
autoridades invitadas, momento en
el cual el estudiante Francisco Car-
denas expreso a nuestra periodista lo
agradable que le parecio la ceremo-
nia y lo contentos que estaban todos
los alumnos por el hecho de haber
podido premiar a su docente mas re-
presentativa la doctora Ximena Velds-
quez y dio a conocer la préxima fies-
ta del medio medico que se realizara
para todos los alumnos de la carrera
de medicina, para lo cual se pueden
poner en contacto con los alumnos
de cuarto y confirmar su asistencia.

Cabe destacar que el doc-
tor Sepulveda y el doctor Bustos con-
cuerdan en un gran punto, ambos se
sorprendieron con la calidez de la ce-
remonia y la presencia de los padres
en ella ya que como es el caso de la
sede concepcidén y mayor aun en la
Universidad de Chile, la cantidad de
alumnos en la ceremonia del medio
medico es muy alta, lo cual no per-
mite este tipo de acercamiento entre
docentes y padres, ambos elogiaron
esto y pidieron a las futuras genera-
ciones que valoren esta calidez y cer-
cania porque la calidad humana mu-
chas veces es el mejor complemento
para la formacioén de un profesional
integro.
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Células vivas productoras de

insulina

Es sabido que las células 3
del pancreas, ubicadas en los islotes de
Langerhans; sintetizan y segregan la
insulina, una hormona que controla los
niveles de glucosa en la sangre. La baja
o nula secrecion de la hormona puede
ser causal de enfermedades entre ellas
la diabetes.

Estudios desarrollados por un
equipo de investigadores de la Harvard
Medical School y el Hospital Infantil de
Boston, dirigidos por el doctor Douglas
Milton; lograron transformar células vi-
vas ordinarias, en células productoras
deinsulina. Para esto utilizaron 3 genes
de un virus comun, cambiando células
exocrinas del pancreas en células f3.

En pacientes con diabetes
tipo |, las células 3 son las primeras en
desaparecer; esto es provocado por un
proceso autoinmune del sistema inmu-
nitario.

El experimento ha sido rea-
lizado en ratones diabéticos; en los
cuales se ha logrado modificar células
vivas, sin necesidad de utilizar células
madres que han sido hasta el momen-

to indispensables para la regenera-
cién de tejidos.

Ladificultad fue encontrar
los genes que hacen funcionar a las
células beta para que fabriquen la
insulina, porque aunque cada una
lleva el cédigo genético completo,
sélo ciertos genes estan trabajando
en el momento de producirla.

De los mas de 1000 genes
que estudiaron, finalmente conclu-
yeron que solo se necesitaban tres:
Ngn3, Pdx1, y AFP, que introdujeron
a través de un virus de un resfriado
corriente para que llegara a los ju-
gos gastricos donde se encuentran
las células exocrinas; de las cuales
el 20% se transformo en células 3
capaces de producir insulina, re-
duciéndose los niveles de glucosa
sanguinea en los ratones.

Los investigadores creen
que el método podria funcionar
primero en las personas con diabe-
tes del tipo Il, cuyo cuerpo ya no es
capaz de producir insulina. Mien-
tras que en la diabetes tipo | tienen
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Fuente: EFE

! ;)
q “autoa-
taque” que hacen las defensas del
cuerpo a las células beta, ya que
cualquier célula transformada seria
destruida.

No obstante, antes de
comenzar los experimentos en las
personas, el equipo médico quiere
encontrar la manera de transfor-
mar las células sin necesidad de
utilizar un virus.

Useful Medical Englis
A W

1. Weakness 1. Debilidad meduss.com
2. Drowsiness 2. Mareo
3. Nausea 3. Nausea
4. Fever 4. Fiebre
Trachea =~ — Heart 5. Sweat 5. Sudoracion
Superior _~ _Esophagus 6. Abdor.nln'f)l pain 6. Dolorvabd'o,mmal
vena vava 7. Constipation 7. Constipacion
Lung —— — Diaphragm 8, Stool 8. Deposicién
Livar ——— | horta 9. Diarrhea 9. Diarrea
e — 10. Flatulence 10. Flatulencia
Inferior — Spleen . " i
oYy ~— 11.Incontinence 11.Incontinencia
- " Stomach 12, Rash 12. Sarpullido
Gallbladder T 13.L 13. Bul
~ Pancreas .Lump . Bulto, grano
Kidney - ~~_ Small 14.Tingle 14. Picazén
Ureter = Intestine  15. Cough 15.Tos
o T Large 16. Sore throat 16. Dolor de garganta
Appendix™ Intestine 17, Runny nose 17. Exceso de mucosidad nasal
Blagder — —— Rectum  18.Breathlessness 18. Falta de aliento
Urethra — 19.Tooth ache 19. Dolor de dientes

20. Cramps

20. Calambre
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Hipoterapia

La hipoterapia es una actividad

rehabilitadora, reconocida en todo el
mundo: la monta terapéutica.

Consiste en aprovechar los mo-
vimientos tridimensionales del caballo
para estimular los musculos y articulacio-
nes, como también, aporta facetas tera-
péuticas a niveles cognitivos y comunica-
tivos.

El paseo a caballo, provee una
entrada sensorial a través del movimien-
to variable, ritmico y repetitivo. La res-
puesta del movimiento resultante en el
paciente, es semejante a los movimien-
tos humanos de la pelvis cuando anda. La
variabilidad de la marcha del caballo, po-
sibilita terapéuticamente graduar el gra-
do de sensaciones que recibe el pacien-
te. Estos, responden entusidsticamente
a esta experiencia de aprendizaje diver-
tida, en un medio natural. Fisicamente, la
hipoterapia puede mejorar el equilibrio
y la movilidad, aunque también puede
afectar positivamente a las funciones
de comunicacién y de comportamiento
para pacientes de todas las edades.

Macarena Plaza De Los Reyes
Estudiante USS .
Escuela de Medicina

Se considera que ésta terapia,
es capaz de conseguir nuevos estimulos
complementarios a los logrados con tra-
tamientos tradicionales. (Un caballo al
paso, transmite al jinete 110 impulsos
por minuto, en una serie de oscilaciones
tridimensionales como son avance y re-
troceso, elevacién descenso, desplaza-
miento y rotacion).

El caballo, es un granigualador
que permite que los discapacitados pue-
dan competir con sus semejantes sanos.
Se sabe, que el hecho fisico de montar
a caballo, rompe con el aislamiento del
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enfermo y lo pone en igual-
dad de condiciones con el
jinete no disminuido.

Es por ello, que la
actividad hipica, facilita la su-
peracién del temor, mejora
la confianza, la capacidad de
concentracion y hace perder
las tensiones fisicas y emo-
cionales.

DeSCUbri 1] ientos Fuente: www.eurekalert.org
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Un compuesto del
{azml'n ayudaria en
a lucha contra el
cancer.

Eliezer Flescher y colegas, de
la Universidad de Tel Aviv, Israel, han de-
sarrollado una nueva droga anti cancer
basada en una década de investigacion
sobre el compuesto jasmonate, un grupo
de hormonas que ayudan a regular el cre-
cimiento y el desarrollo de los jazmines.

Flescher comenzé a estudiar
el compuesto hace una década, y con el
reciente desarrollo de la droga, sus estu-
dios han comenzado a dar frutos utiles.

“El acido acetilsalicilico esta

basado en una hormona del estrés de
una planta’, dijo Flescher. “Yo me pre-
gunté ;jpodran haber hormonas de es-
trés de otras plantas que tengan alguna
eficacia clinica? Mientras varios estudios
han sugerido que la aspirina puede pre-
venir el cancer, especialmente el céncer
de colon, me di cuenta que podria haber
una chance de encontrar una hormona
vegetal potente que pueda luchar contra
el cédncer incluso mejor. | le apunté al jas-
monate”.

Al parecer tanto los tumores
sélidos como el cancer en
sangre han respondido al
compuesto jasmonate. Ya
se han realizado pruebas
primarias en humanos que
han demostrado tener éxito.
Flescher cree que una droga
anti cancer a partir del jas-
monate ya podria estar lista

para su comercializaciéon en unos
cuatro anos.

“El compuesto jasmonate
es utilizado mucho en agricultura y
en cosmético”, dijo Flescher. “Ya se
ha probado que no es toxico, tiene
el mismo estatus regulatorio que la
sal de mesa. Eso el el hecho de que
estamos trabajando con un quimi-
co natural nos da un buen punto de
partida para lanzar una nueva droga”
Esto explica larapidez con que la han
desarrollado y con la que podria es-

tar a la venta.

En el ambiente se tienen
buenas expectativas, ya hay
diversos grupos de investi-
gadores probando el mis-
mo compuesto.

Investigacion

Insulinoma: reporte de un caso

4 internas de sexto afno de medicina de la sede puerto Montt, sLa verdad es que estamos orguufl)gf‘
viajaron a Santiago al Congreso Cientifico nacional de estudiantes de de lo que conseguimos, esto lpon:g e
medicina, que tuvo como sede las dependencias de la Facultad de Me- - era acerca de una oatologi moy
dicina de la Universidad. Mayor, en el Campus Huechuraba, entre los| [ 5 comuan, ¥ logramos reunit todos
L ‘)os antecedentes nefce::gozsggrcog )

ena forma.

sentacr)l%éi €iu?eustro médico a cargo ?r|
?g?ge villanueva, pediatra del Hospita

Base de Puerto Montt".
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Las autoras del caso: Pamela Mechsner, Marcela Villarroel, Mar-
cela Herndndez y Katterine Liick presentaron un caso clinico pediatrico
con titulo “Insulinoma: reporte de un caso’, expuesto por la primera au-
tora, siendo evaluadas por la Dra. Gabriela Juez con la nota maxima (7,0)
obteniendo el 2° lugar entre el total de Casos Clinicos presentados.

MEDUSS. COM
Descarga en
MEDUSS.com el péster
original de presentacion
del caso en el Congreso
Cientifico.

De izquierda a derecha: Katterine Luck, Mar-
cela Villarroel, Dra. Gabriela Juez, Pamela
Mechsner, Marcela Hernandez.

Pamela Mechsner presentando el caso.

RESUMEN DEL CASO
REPORTE DE CASO CLINICO: INSULINOMA.

Autores: Pamela Mechsner R; Marcela Villarroel H; Marcela Herndndez P; Katterine Liick B; Dr. Jorge Villanueva B;
Hospital Base Puerto Montt, Escuela Medicina USS, Puerto Montt.

Paciente femenino de 14 aios, sin antecedentes mérbidos de importancia, refiere bradipsiquia durante el pre-
sente afo. Un mes previo al ingreso presenta lipotimia matinal que se recupera tras ingesta de bebida azucarada,
sin estudio posterior.

El dia 02.06.06 presenta crisis convulsiva ténico clénico generalizada, con compromiso de conciencia cuantitativo
de aproximadamente 1 minuto, alrededor del medio dia, sin desayuno. En servicio de urgencia (Clinica Alemana,
Puerto Varas) se constata hipoglicemia de 13 mg%, se maneja con S.glucosado hiperténico, recuperando concien-
cia. Es trasladada HBPM. A su ingreso HGT 128mg%, saturando 98%, hemodindmicamente estable.

Se hospitaliza para estudio etioldgico 02.06.06 en HBPM: TAC Abdomen: pancreas de tamafo conservado. No
se observan areas de perfusion alterada; pH 7.34; pCo2 43mmHg; pO, 22mmHg; HCO, 23,5mEq/L; BE: -4,1; Hcto
41,8%; GB 14.600/mm?; Plaquetas 400000/mm?; VHS 2; Na 140mEq/L; k 4,76mEq/L; Cl 108,2mEq/L; Crea 0,95mg/
dL; Amilasemia 59,2mg/dL, Glicemia 13mg%; Cortisol matinal 18,3 ug/It; T4 total 6,86ug/dL; TSH 1,08ug/dL; Insu-
lina basal 38,2uUl/ml. No se realiza prueba de ayuno para toma de muestra critica.

Se traslada a Santiago Hospital San Borja Arriaran 08.06.08, para completar estudio, con diagnéstico de hiperinsu-
linismo, obs. insulinoma. Se realizo test de ayuno, a las 8 hrs presenté glicemia de 38mg%, con insulinemia conco-
mitante de 168,5uUl/ml, prueba de glucagon positiva, estudio de sulfonilureas negativo (Mayo Clinic) y péptido
C 6,3ng/ml. Estudio imageneoldgico, angioresonancia de abdomen y TAC multicorte, que demostré tumor de 1,5
cm. en cabeza de péancreas. El dia 20.06.08, se realiza pancreatectomia parcial y duodenectomia. Evoluciona con
normoglicemia, sin episodios de hipoglicemia.

Palabras claves: hipoglicemia, hiperinsulinemia, insulinoma.
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