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KRATAK SADRŽAJ
Adenomi žučne kese su retki tumori koji se javqaju kao papilarni ili tubularni. Tubularni adenomi žučne kese na

staju kod sredovečnih i starih osoba, a veoma retko kod dece. Autori prikazuju ženu staru 40 godina kod koje je tokom ru
tinske ultrasonografske kontrole posle operacije hemangioma jetre otkriven polipoidni tumor žučne kese. Tokom otvo
rene operacije odstrawena je žučna kesa, u kojoj je uočen polipoidni tumor na širokoj peteqci, a histološkim pregle
dom je utvrđen tubularni adenom s jakom epitelnom displazijom trećeg stepena. Nalaz peroperacione holangiografije je 
bio normalan, a postoperacioni tok je protekao takođe normalno.
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UVOD

Adenomi žučne kese su retki tumori. Prikazu-
jemo bolesnicu koja je nedavno hirurški lečena na 
Institutu za bolesti digestivnog sistema Klini-
čkog centra Srbije u Beogradu.
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Bolesnica stara 40 godina je deset meseci pre 
prijema u našu ustanovu operisana u drugoj ustano-
vi zbog kavernoznog hemangioma desnog lobusa jetre. 
Tokom rutinskog kontrolnog pregleda u žučnoj ke-
si je dijagnostikovan polipoidni tumor, zbog čega 
je upućena na naš institut radi holecistektomi-
je. Bolesnica nije imala tegobe. Klinički nalaz je 
bio normalan, a laboratorijski nalazi su bili u gra-
nicama normalnih vrednosti. Ultrasonografskim 
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SLIKA 2. Operacioni preparat žučne kese sa polipoidnim tu
morom veličine 20×7×5 mm na širokoj peteqci.
FIGURE 2. Gallbladder with polypoid tumor 20×7×5 mm in diameters 
on broad pedicle.

SLIKA 1. Ultrasonogram žučne kese sa dve polipoidne promene 
prečnika od 34 mm i 6 mm.
FIGURE 1. Ultrasonography showing the gallbladder with two polyp-
oid lesions 34 mm and 6 mm in size. 

pregledom u desnom lobusu su uočene dve promene: 
jedna mala fokalna s odlikama hemangioma i druga 
kalcifikovana prečnika od 34 mm, dok su u žučnoj 
kesi utvrđene dve polipoidne promene prečnika od 
34 mm i 6 mm (Slika 1).

Tokom otvorene operacije urađena je holecistek-
tomija i peroperaciona holangiografija, čiji na-
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SLIKA 4a, b. Tipično obeležje ovog adenoma je skvamozna meta
plazija, koju čine vretenaste ćelije formirajući multiple nodu
larne strukture (A, HE, 64×), koje mestimično protrudiraju u lu
mene acinusa ili mikrocista adenoma (B, HE, 64×).
FIGURE 4a, b. The characteristic feature of this adenoma is the pres-
ence of squamoid spindle cell metaplasia forming multiple nodular 
structures (A, H&E, 64×) rarely protruding in lumens of epithelial acini 
or microcysts (B, H&E, 64×).

SLIKA 3a, b. Opšti histološki aspekt polipoidne prolifera
cije sa dominantnom tubuloalveolarnom organizacijom (A, HE, 
13×) i koja na većem uveličawu pokazuje displaziju epitela blagog 
i teškog stepena (B, HE, 64×).
FIGURE 3a, b. The overall histopathologic organization of the polyp-
oid lesion manifested dominant tubular and alveolar pattern of epi-
thelial proliferation (A, H&E, 13×). Higher magnification revealed low 
and high grade epithelial dysplasia (B, H&E, 64×).

vqa kod sredovečnih i starih osoba, prosečne sta-
rosti od 50 godina (raspon 34-66 godina). Najmlađi 
opisani bolesnik bio je uzrasta od samo tri godine 
[2]. Većina adenoma žučne kese su tubularni adeno-
mi. Najčešće su pedunkularni, a makroskopski ima-
ju ravnu površinu [3]. Smatra se da ovi adenomi na-
staju kao posledica hroničnog zapaqewa i formira-
wa kamewa [1].

Metaplazija vretenastih ćelija je česta [4, 5]. Mo-
gu se javiti mucinozne promene, netipična hiper-
plazija [1] i maligna alteracija [1, 6]. Vretenaste 
ćelije se smatraju skvamoznom metaplazijom ćelija 

laz je bio normalan. U žučnoj kesi je dijagnostiko-
van polipoidni tumor veličine 20×7×5 mm na ši-
rokoj peteqci (Slika 2). Histološkim pregledom je 
utvrđeno da je polip sastavqen od jako umnoženih i 
usitwenih tubulo-glandularnih formacija, a retko 
i mikrocističnih formacija. Epitel je mestimič-
no bio tipičan u fokusima s antralnom metaplazi-
jom i nodulima vretenastoćelijske skvamozne meta-
plazije, ali je najveći deo bio adenomatozan i s bla-
gom epitelnom displazijom. Na više mesta uočene 
su zone teške epitelne displazije drugog i trećeg 
stepena, ali invazije nije bilo (Slike 3a i 3b). Za-
kqučna dijagnoza je bila: tubularni adenom sa skva-
moznom, fuzicelularnom, nodularnom metaplazi-
jom mukoze žučne kese; teška epitelna fokalna dis-
plazija trećeg stepena (Slike 4a i 4b). Postoperaci-
oni tok je protekao normalno.

DISKUSIJA

Adenomi žučne kese mogu biti papilarni i tubu-
larni [1]. Tubularni adenom žučne kese se obično ja-
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ABSTRACT
Adenomas of the gallbladder are rare tumors. They may be 

papillar or tubular. Tubular adenoma appears in middle aged 
and older patients, although it may develop even in children. 
This is a case report of forty-year old woman in whom a pol-
ypoid lesion was discovered in the gallbladder during regular 
ultrasonographic control after the liver surgery for hemangi-
oma. The gallbladder was removed during an open surgery. 
A polypoid tumour of 20x7x5mm in size on wide pedicle was 
found in the gallbladder. Histology showed tubular adenoma 
with mild epithelial dysplasia in some places and with antral 

and squamous metaplasia. The recovery was uneventful.
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adenoma [5]. One su pozitivne na citokeratin veli-
ke molekulske težine (EAB 903), koji se smatra poka-
zateqem skvamozne diferencijacije ćelija [5]. Tubu-
larni adenomi su skloni malignoj alteraciji. Tako 
su Zang (Zhang) i saradnici [6] od 88 adenoma žučne 
kese zabeležili malignu alteraciju kod 17 adenoma 
(19,3%). Faktori rizika za nastanak maligne altera-
cije su multipli i sesilni adenomi, tubularni i 
adenomi veći od 1 cm u prečniku. Maligna altera-
cija može da nastane i kad adenom koegzistira sa žu-
čnim kamenom. Smatra se da već polipoidne neopla-
zme veće od 0,5 cm treba hirurški lečiti [6]. Fakto-
ri rizika za nastanak maligne alteracije su i sta-
rost preko 60 godina i brz rast polipa uočen tokom 
ultrasonografskog pregleda [7]. Agresivni pristup 
je opravdan i kad postoji mawe od tri polipa bez ob-
zira na wihovu veličinu [8].
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