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El hiperinsulinismo congénito (HC) es la principal causa de 
hipoglucemia persistente neonatal. 

Se caracteriza por una mala regulación de la secreción 
insulínica. 

El reconocimiento e inicio de tratamiento precoz son esenciales 
para minimizar el riesgo de complicaciones.



Nuestros objetivos fueron evaluar las 
características, manejo y evolución de los 
pacientes ingresados en nuestra unidad neonatal 
de tercer nivel.

Revisión retrospectiva de historias clínicas de 
pacientes ingresados en una unidad neonatal de 
tercer nivel entre 2013 y 2020. 
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ANALÍTICA DE MUESTRA 
CRÍTICA

• Insulina elevada. 
23,6mcUI/ml (2,45-43,6)



TRATAMIENTO

GLUCOSA INTRAVENOSA
20mg/kg/min (17-

22mg/kg/min)

DIAZÓXIDO 100% 
2/5 Buena respuesta

3/5 No respondedores

NO RESPONDEDORES A DIAZÓXIDO:
• HIDROCORTISONA 3/5
• OCTEÓTRIDO 2/5
• GLUCAGÓN 2/5
• SIROLIMUS 1/5

2 PACIENTES PRECISAN CIRUGÍA
GAMMAGRAFÍA CON 5 
FLUOROURACILO



EVOLUCIÓN

PACIENTE PREMATURO
Rasgos dismórficos
Coloboma bilateral
Vértebras en mariposa
Ausencia de última costilla
CIV, acabalgamiento Ao, 
displasia válvula pulmonar. 
Sd. PATAU
FALLECE A LOS 17 DÍAS

DOS PACIENTES 
Resolución con tratamiento 
médico

DOS PACIENTES
No mejoría con tratamiento 
médico
Gammagrafía con 5FU: 
hiperinsulinismo focal
RESECCIÓN QUIRÚRGICA

Tiempo medio de ingreso 34,5 días (12-82) 
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