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KRATAK SADRŽAJ
Uvod  Re ti no bla stom je naj če šći ma lig ni tu mor oka kod de ce. S po ve ća wem sto pe i pe ri o da pre ži vqa va wa kod bo-
le sni ka s na sled nim re ti no bla sto mom ja vqa se po ve ćan ri zik od raz vo ja re ku rent nih i dru gih pri mar nih tu mo ra 
(DPT), pr ven stve no sar ko ma. Ri zik za na sta nak DPT je ve ći uko li ko su u le če wu re ti no bla sto ma pri me we ne spoq na 
zrač na te ra pi ja i he mi o te ra pi ja. Pro se čan la tent ni pe riod od po čet ne di jag no ze obo qe wa do na stan ka DPT je 10,4 
go di ne. Kod ne na sled nih re ti no bla sto ma DPT se ret ko opi su ju. Po ja va be nig nih DPT kod bo le sni ka s na sled nim i ne-
na sled nim re ti no bla sto mom u li te ra tu ri ni je po seb no ana li zi ra na.
Prikaz bolesnika  Pri ka za na je bo le sni ca uz ra sta 14 go di na kod ko je je u če tvr toj go di ni ura đe na enu kle a ci ja le-
vog oka zbog uni la te ral nog re ti no bla sto ma. Po sle ope ra ci je ni je zra če na, ni ti je pri ma la he mi o te ra pi ju. Na re dov-
nom kon trol nom pre gle du kod of tal mo lo ga bo le sni ca je ka za la da joj se u po sled wa če ti ri me se ca „na du va va” tr buh. 
Dru gih te go ba ni je ima la. Tr buh je bio znat no iz nad rav ni grud nog ko ša, na pet, pal pa tor no bez bo lan, s ja snom fluk-
tu a ci jom. Eho so no graf skim pre gle dom tr bu ha utvr đe na je ogrom na mul ti lo ku lar na ci stič na for ma ci ja ve li či ne 
19×18 cm, ko ja se pro sti ra la od ma le kar li ce do epi ga stri ju ma, po ti sku ju ći je tru i sle zi nu. Na gor wem po lu le vog 
bu bre ga uoče na je ci sta preč ni ka 4,7 cm. Kroz ma lu me di jal nu la pa ro to mi ju iz va đe ne su gi gant ska ci sta le vog jaj ni-
ka ma se 10,3 kg i ci sta le vog nad bu bre ga ma se 30 g. Pa to hi sto lo ški na laz je po tvr dio be nig nu pri ro du obe pro me ne.
Zakqučak  U ovom ra du je is tak nut zna čaj pa žqi vog, re dov nog (še sto me seč nog), du go traj nog i ne sa mo of tal mo lo škog 
kon tro li sa wa bo le sni ka s re ti no bla sto mom. S ob zi rom na či we ni cu da je kod oso ba iz le če nih od re ti no bla sto ma 
mo gu će oče ki va ti na sta nak ma lig nih ili be nig nih DPT, wi ho vo ra no ot kri va we i le če we bi sma wi li ri zik od mo-
gu ćih kom pli ka ci ja i lo šeg is ho da i do pri ne li po boq ša wu kva li te ta ži vo ta bo le sni ka.

Kqučne reči: retinoblastom; nenasledni; drugi neokularni tumor

UVOD

Re ti no bla stom je naj èe šæi ma lig ni tu mor oka 
kod de ce. Na sle dan je kod svih bo le sni ka sa bi la te-
ral nim, od no sno uni la te ral nim re ti no bla sto mom s 
mul ti fo kal nim tu mor skim èvo ro vi ma, kao i kod bo-
le sni ka s tzv. po zi tiv nom po ro diè nom anam ne zom 
[1]. Kod na sled nih ob li ka ovog obo qe wa sve so mat ske 
æe li je ima ju ger mi nal ne mu ta ci je re ti no bla stom-
nog ge na RB1 (lo ka li zo van na hro mo zo mu 13q14). Kod 
pra vo vre me no ot kri ve nih i pra vil no le èe nih re ti-
no bla sto ma sto pa pre ži vqa va wa bo le sni ka je ve æa. 
Me ðu tim, kod bo le sni ka s na sled nim re ti no bla sto-
mom, usled ove mu ta ci je, po ve æan je ri zik od raz vo ja 
re ku rent nih i dru gih pri mar nih tu mo ra (DPT), pr-
ven stve no sar ko ma.

Ana li zom ka sni jih re zul ta ta le èe wa oso ba obo le-
lih od na sled nog re ti no bla sto ma uoèe no je da èe sto 
obo le va ju od DPT. Po zna to je da spoq na zraè na te ra-
pi ja (engl. ex ter nal be am ir ra di a tion – EBRT), na ro èi-
to ako je pri me we na kod de ce pre 12. me se ca po ro ðe-
wu, i he mi o te ra pi ja po ve æa va ju ovaj ri zik. Abram-
son (Abram son) i sa rad ni ci [2] su kod 89 bo le sni ka 
od 688 kod ko jih je pri me we na EBRT zbog re ti no bla-
sto ma utvr di li DPT (naj èe šæe sar ko me): 62 u po qu 
zraèewa i 27 van po qa zra èe wa. Od 23 bo le sni ka ko ja 

ni su zra èe na, kod pet su se raz vi li DPT (èe ti ri neo-
ku lar na). Uèe sta lost raz vo ja DPT se vre me nom po ve-
æa va. Pro seè ni la tent ni pe riod je 10,4 go di ne. To-
kom 10 go di na in ci den ci ja DPT po sle na sled nog re-
ti no bla sto ma je bi la 20%, po sle 20 go di na 50%, a po-
sle 30 go di na èak 90%. Inci den ci ja dru gih neo ku-
lar nih tu mo ra kod bo le sni ka ko ji ni su le èe ni zra-
èe wem bi la je 10% po sle 10 go di na, 30% po sle 20 go-
di na i 68% po sle 32 go di ne [2]. Ni je po sto ja la ve za 
iz me ðu in ci den ci je tu mo ra i do ze zra èe wa, kao i po-
no vqe ne zraè ne te ra pi je.

Kod de ce pre ži ve le od re ti no bla sto ma mo gu æa je 
po ja va tre æeg, èe tvr tog, pa i pe tog neo ku lar nog tu-
mo ra. Abram son i sa rad ni ci [3] su ana li zi ra li 211 
bo le sni ka sa DPT po sle le èe wa re ti no bla sto ma, od 
ko jih su 142 umr la od dru gog tu mo ra pre ne go što se 
raz vio tre æi tu mor (pro seè no vre me pre ži vqa va wa 
bi lo je 1,8±0,3 go di ne). Tre æi tu mor se raz vio kod 28 
bo le sni ka (pe to go di šwa in ci den ci ja bi la je 11%, a 
de se to go di šwa 22%; pro seè no vre me za raz voj tre æeg 
tu mo ra bi lo je 5,8±8,3 go di ne). Dva de set i se dam bo-
le sni ka sa tre æim tu mo rom (96%) je pri mi lo zraè-
nu te ra pi ju to kom le èe wa re ti no bla sto ma. Pro seè-
no vre me pre ži vqa va wa bo le sni ka sa tre æim tu mo-
rom bi lo je 4,1±1,0 go di nu. Naj èe šæe me sto raz vo ja 
tre æeg tu mo ra bi la su me ka tki va gla ve (36% tre æih 
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tu mo ra) i ko ža (36% tre æih tu mo ra). Kod šest bo le-
sni ka se raz vio èe tvr ti tu mor, a kod dva bo le sni ka i 
pe ti tu mor. Svi èe tvr ti i pe ti tu mo ri su se raz vi li 
u me kim tki vi ma gla ve, ko ži ili ko sti ma.

Kod ne na sled nih re ti no bla sto ma DPT se ret ko 
opi su ju. Po ja va be nig nih DPT kod bo le sni ka s na-
sled nim i ne na sled nim re ti no bla sto mi ma u li te-
ra tu ri ni je po seb no ana li zi ra na. Ne na sled ni uni-
la te ral ni re ti no bla sto mi se ne sma tra ju sum wi vim 
za raz voj dru gih neo ku lar nih tu mo ra [4].

PRIKAZ BOLESNIKA

Kod bo le sni ce uz ra sta od 14 go di na u èe tvr toj go-
di ni je ura ðe na enu kle a ci ja le vog oka zbog uni la te-
ral nog re ti no bla sto ma. Po sle ope ra ci je ni je zra èe-
na, ni ti je pri ma la he mi o te ra pi ju. Na re dov nom kon-
trol nom pre gle du kod of tal mo lo ga bo le sni ca je ka za-
la da joj se u po sled wa èe ti ri me se ca „na du va va” tr-
buh. Dru gih te go ba ni je ima la. Tr buh je bio znat no iz-
nad rav ni grud nog ko ša (Sli ka 1), na pet, pal pa tor-
no bez bo lan, s ja snom fluk tu a ci jom.

Eho so no graf skim pre gle dom tr bu ha utvr ðe na je 
ogrom na mul ti lo ku lar na ci stiè na for ma ci ja pro-
me ra 19×18 cm, ko ja se pro sti ra la od ma le kar li ce do 

epi ga stri ju ma, po ti sku ju æi je tru i sle zi nu. Na gor-
wem po lu le vog bu bre ga uoèe na je ci sta preè ni ka 4,7 
cm. Kroz ma lu me di jal nu la pa ro to mi ju su, po sle aspi-
ra ci je sa dr ža ja ci ste (da se la pa ro to mi ja ne bi pro-
ši ri va la), iz va ðe ne gi gant ska ci sta le vog jaj ni ka 
ma se 10,3 kg, (Sli ka 2) i ci sta le vog nad bu bre ga ma-
se 30 g (Sli ka 3). Ope ra ci ja i opo ra vak po sle hi rur-
škog le èe wa su pro te kli bez kom pli ka ci ja. Pa to hi-
sto lo ški na laz je po tvr dio be nig nost obe pro me ne.

DISKUSIJA

Me ta ana li zom 11 stu di ja iz ve de nih iz me ðu 1966. i 
1995. go di ne, gde je sva ka ob u hva ti la 50 ili vi še is-
pi ta ni ka, utvr ðe no je 35 raz li èi tih ti po va DPT (kod 
243 bo le sni ka) [5]. Naj èe šæi su bi li oste o sar ko mi 
(37,0%), za tim me la no mi (7,4%), sar ko mi me kih tki-
va (6,9%), tu mo ri mo zga (4,5%), fi bro sar ko mi (3,3%), 
hon dro sar ko mi (3,3%), sar ko mi (3,3%), a re ðe dru gi 
tu mo ri (be nig ni tu mo ri ni su po seb no raz ma tra ni). 
Upr kos raz li ka ma, u svih 11 stu di ja je utvr ðe na ve-
æa uèe sta lost DPT u po re ðe wu s op štom po pu la ci-
jom. Ukup na in ci den ci ja DPT bi la je 8,4% 18 go di-
na po sle po sta vqa wa di jag no ze, 15,7% po sle 20 go di-
na, a 19% po sle 35 go di na, dok je re la tiv ni ri zik za 
DPT bio 15,4 [5].

Vong (Wong) i sa rad ni ci [6] su ana li zi ra li in-
ci den ci ju kan ce ra po sle re ti no bla sto ma kod 1.604 
bo le sni ka ko ja su pre ži ve la bar jed nu go di nu po sle 
ot kri va wa bo le sti (od 1914. do 1984. go di ne). Inci-
den ci ja je bi la zna èaj no ve æa sa mo kod 961 bo le sni-
ka s na sled nim re ti no bla sto mom, od èe ga je 190 bo-
lo va lo od kan ce ra (na spram oèekivane incidencije 
od 6,3 u op štoj po pu la ci ji). Ukup na in ci den ci ja se-
kun dar nog kan ce ra 50 go di na po sle po sta vqa wa di-
jag no ze bi la je 51±6,2% za na sled ni re ti no bla stom, 
od no sno 5±3,0% za ne na sled ni ob lik ovog obo qe wa.

Mo ni (Moh ney) i sa rad ni ci [7] su is pi ti va li uèe-
sta lost dru gih neo ku lar nih tu mo ra kod 180 de ce le-
èe ne od na sled nog re ti no bla sto ma to kom pe de se to go-
di šweg pe ri o da, kao i ve zu ovih tu mo ra s pret hod-
nim le èe wem zraè nom te ra pi jom. Kod 76 is pi ta ni-

SLIKA 1. Trbuh iznad ravni grudnog koša, napet, palpatorno bez-
bolan, s jasnom fluktuacijom.
FIGURE 1. Abdomen was significantly above the level of chest, tense, 

palpatory painless, with obvious fluctuations.

SLIKA 2. Gigantska cista levog jajnika mase 10,3 kg.
FIGURE 2. Gigantic cyst of the left ovary weighing 10.3 kg.

SLIKA 3. Cista levog nadbubrega mase 30 g.
FIGURE 3. Left suprarenal cyst weighing 30 g.
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ka ot kri ve ni su bi la te ral ni tu mo ri, a kod šest is-
pi ta ni ka za be le že na je uni la te ral na bo lest s „po-
zi tiv nom” po ro diè nom anam ne zom (ukup no 82 de te-
ta; 46%). Ispi ta ni ci su pro seè no nad gle da ni 21,8 go-
di na. Auto ri su pro ce ni li po ja vu dru gih neo ku lar-
nih tu mo ra na 12% po sle 10 go di na, 16% po sle 25 go-
di na, od no sno 30% po sle 40 go di na. Kod 14 od 15 bo-
le sni ka ko ji su pri ma li zraè nu te ra pi ju raz vi li su 
se dru gi ma lig ni te ti. Kod èe ti ri bo le sni ka DPT su 
se raz vi li u po qu zra èe wa.

Raz li èi ta uèe sta lost dru gih neo ku lar nih ma lig-
ni te ta mo že bi ti po sle di ca pro me na u pri me ni teh-
ni ke zraè ne te ra pi je i do zi zra èe wa [7]. Dru ge pri-
mar ne neo pla zme se po vre me no te ško raz li ku ju od 
ma lih ne di fe ren ci ra nih okru glih tu mor skih æe-
li ja, ko je su ti piè ne za re ku rent ne re ti no bla sto me. 
Opi sa ne su me ta sta ze re ti no bla sto ma u jaj ni ci ma 
[8]. Upr kos agre siv noj te ra pi ji, prog no za bo le sni ka 
sa dru gim ma lig nim tu mo rom po sle re ti no bla sto ma 
je ve o ma lo ša [9]. Ne ki ohra bru ju ove bo le sni ke na 
pre ven tiv ne sa mo pre gle de doj ke, kli niè ki pre gled 
doj ke, ma mo gra fi ju, Pa pa ni ko la u ov test, sa mo pre gled 
te sti sa, mag net nu re zo nan ci ju ili CT pre gled [10].

Ne ma do ka za da se dru gi ma lig ni te ti ja vqa ju èe-
šæe kod ne na sled nih re ti no bla sto ma. Dru gi be nig-
ni tu mo ri prak tiè no ni su bi li pred met ovih is-
tra ži va wa. Me ðu tim, be nig ni tu mo ri svo jom ve li-
èi nom i lo ka li za ci jom, kao što je to za be le že no kod 
pri ka za ne bo le sni ce, mo gu iza zva ti te ške kom pli-
ka ci je. Za ni mqi vo je da su se kod we oba be nig na tu-
mo ra po ja vi la na le voj stra ni, kao i re ti no bla stom. 
Pret po sta vqa se da je kod we, s ob zi rom na uni la te-
ral nost i uni fo kal nost re ti no bla sto ma i „ne ga tiv-
nu” po ro diè nu anam ne zu, u pi ta wu ne na sled ni ob lik 
ovog obo qe wa.

U ovom ra du is tak nut je zna èaj pa žqi vog, re dov nog 
(še sto me seè nog), du go traj nog i ne sa mo of tal mo lo-
škog kon tro li sa wa bo le sni ka s na sled nim i ne na-
sled nim re ti no bla sto mom. S ob zi rom na èi we ni cu 
da je kod oso ba iz le èe nih od re ti no bla sto ma mo gu æe 
oèe ki va ti na sta nak ma lig nih ili be nig nih DPT, wi-
ho vo ra no ot kri va we i le èe we bi sma wi li ri zik od 
mo gu æih kom pli ka ci ja i lo šeg is ho da i do pri ne li 
po boq ša wu kva li te ta ži vo ta bo le sni ka.

LITERATURA

 1. Shields JA, Shields CL. Ocular tumors of childhood. In: Nelson 
LB, Olitsky SE, editors. Harley’s Pediatric Ophthalmology, 5th ed. 
Philadelphia: Lippincott Williams&Wilkins; 2005. p.420-436.

 2. Abramson DH, Ellsworth RM, Kitchin FD, Tung G. Second non-
ocular tumors in retinoblastoma survivors. Are they radiation-
induced? Ophthalmology 1984; 91(11):1351-5.

 3. Abramson DH, Melson MR, Dunkel IJ, Frank CM. Third (fourth 
and fifth) nonocular tumors in survivors of retinoblastoma. 
Ophthalmology 2001; 108(10):1868-76.

 4. Hausmann N, Stefani FH. Second nonocular tumors in cured uni-
lateral retinoblastoma patients. J Cancer Res Clin Oncol 1991; 
117:4-5.

 5. Moll AC, Imhof SM, Bouter LM, Tan KE. Second primary tumors 
in patients with retinoblastoma. A rewiew of the literature. 
Ophthalmic Genet 1997; 18(1):27-34.

 6. Wong FL, Boice JD, Abramson DH, et al. Cancer incidence after 
retinoblastoma. Radiation dose and sarcoma risk. JAMA 1997; 
278(15):1262-7.

 7. Mohney BG, Robertson DM, Schomberg PJ, Hodge DO. Second 
nonocular tumors in survivors of heritable retinoblastoma and 
prior radiation therapy. Am J Ophthalmol 1998; 126(2):230-7.

 8. Moshfeghi DM, Wilson MW, Haik BG, et al. Retinoblastoma meta-
static to the ovary in a patients with Waardenburg syndrome. Am J 
Ophthalmol 2002; 133(5):716-8.

 9. Aerts I, Pacquement H, Doz F, et al. Outcome of second malig-
nancies after retinoblastoma: a retrospective analysis of 25 patients 
treated at the Institute Curie. Eur J Cancer 2004; 40(10):1522-9.

 10. Sheen V, Tucker MA, Abramson DH, et al. Cancer screening prac-
tices of adult survivors of retinoblastoma at risk of second cancers. 
Cancer 2008; 113(2):434-41.



 661

SRPSKI ARHIV ZA CELOKUPNO LEKARSTVO

INTRODUCTION  Retinoblastoma (RB) is the most common eye 
tumour in children and is curable. Patients with hereditary RB 
have increased risk of developing additional tumours, predom-
inantly sarcomas. The published results on the treatment of bi-
lateral RB have shown that 10-15% of patients develop second 
primary tumours (SPT). Average latent period, e.g. the period 
from the diagnosis of bilateral RB to the appearance of SPT is 
10.4 years. In the literature, the appearance of second benign tu-
mours in patients suffering from unilateral and bilateral RB has 
not been analyzed separately. However, the size and the loca-
tion of benign tumours can cause serious complications.
CASE OUTLINE  We present a 14-year-old female patient. At age 
4 years, her left eye was enucleated owing to unilateral RB. In 
the postoperative period, she did not undergo irradiation, nor 
did she receive chemotherapy. On her regular ophthalmolog-
ic check-up, the patient informed us that her belly was “swell-
ing” over the past four months. She had no pains or other com-
plaints. The abdomen was significantly above the level of the 
chest, tense, painless on palpation, with obvious fluctuations. 
Abdominal echosonography confirmed the presence of a huge 
multilocular cystic formation, 19×18 cm in diameter, spreading 

from the pelvis to the epigastrium, and pressing the liver and 
spleen. A cyst of 4.7 cm in diameter was observed in the upper 
pole of the left kidney. Both the gigantic cyst of the left ovary 
(weighing 10300 g) and the left suprarenal cyst (weighing 30g) 
were removed.
CONCLUSION  We report a patient who developed second non-
ocular tumours (ovarian and suprarenal cysts) after successful 
treatment of unilateral RB. Patients treated for RB (hereditary 
and non-hereditary) should be checked regularly and meticu-
lously. Early recognition of tumours, treatment can prevent pos-
sible complications.
Key words: retinoblastoma; non-hereditary; second nonocu-
lar tumour
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