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INTRODUCTION

Le traitement symptomatique des insulinomes associe les mesures hygieno-dietetiques, le diazoxide, les corticoides et les
analogues de la somatostatine. L'éverolimus a prouve son efficacité anti-sécretoire dans le traitement des insulinomes.
L'effet des anti-cancéreux comme la chimiothéerapie ou la lutathérapie sur le contréle des hypoglycemies est moins
documente.

OBSERVATION

Une patiente de 68 ans etait hospitalisée pour des hypoglyceémies organiques severes avec hyperinsulinemie a 40UI/L en
regard d’'une glycémie a 0,20 g/L.

Elle etait suivie depuis 14 ans pour une tumeur neuroendocrine (TNE) pancreatique bien difféerenciee de grade 2,
initialement non sécrétante, metastatique au niveau hépatique, ganglionnaire et osseux, et progressive apres 2 ans de
traitement par everolimus. Les hypoglycemies étaient apparues rapidement avec une progression morphologique de la
maladie de 26% en 6 mois. La patiente éetait traitée par regles hygieno-dietetiques, diazoxide, corticoides, analogues de la
somatostatine et reprise de lI'everolimus. Malgré ces traitements, les hypoglycemies persistaient, en particulier en fin de
nuit, et la patiente devenait dependante de |la perfusion de sérum glucose.

Devant l'efficacite tres reduite des meédicaments et 'apparition d’cedemes diffus en rapport avec le diazoxide et les
perfusions, une chimiothérapie par capecitabine etait debutée en urgence, a visée anti-secretoire, associee a une
lutatherapie.

Apres 10 jours de capecitabine et une premiere cure de lutathéerapie, la patiente etait sevree des traitements
hypoglycemiants et des perfusions glucosees. L'efficacite anti-tumorale du traitement n'a pas encore été mesurée, mais
I'efficacite anti-secretoire était ici remarquable.

Ainsi I'association chimiotherapie-lutathérapie pourrait constituer une option thérapeutique interessante pour certaines
tumeurs neuroendocrines.
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DISCUSSION - CONCLUSION

L’heterogeneite des tumeurs endocrines digestives est decrite depuis longtemps. Le profil secretoire d’'une TNE
peut se modifier avec le temps comme illustré ici avec I'apparition rapide d’une secrétion d’insuline parallelement
a une progression morphologique significative apres plusieurs lignes thérapeutiques.

L’efficacite anti-tumorale de la lutatherapie dans les TNE digestives progressives selon RECIST est desormais
reconnue. L'etude NETTER 1 decrit egalement une efficacite anti-secretoire et une amelioration de la qualite de vie.

L’efficacite anti-sécretoire propre des chimiotherapies cytotoxiques n’est pas vraiment mesurée et generalement
liee a la réduction tumorale.

Ici la capecitabine associéee a la lutathérapie a permis en moins de 15 jours de sevrer la patiente de tout traitement
hyperglycemiant, lui permettant de rentrer a domicile sans traitement specifique. La capecitabine n’a pas ete
represcrite en raison d’une lyse tumorale massive observéee a ce moment la (hyperthermie 40°c sans foyer
infectieux). La combinaison lutatherapie/chimiothéerapie présente probablement un interet dans les tumeurs
rapidement évolutives et/ou trées symptomatiques nécessitant une efficaciteé rapide.




