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E costume che nelle riviste medico scientifiche siano pub-
blicati i risultati di trials clinici, revisioni della letteratu-
ra sui vari momenti della storia naturale di una patolo-
gia o i risultati di studi retrospettivi a verifica o confer-
ma di atteggiamenti terapeutici.

Lintendimento degli autori dei presenti lavori sulle pro-
blematiche del carcinoma della tiroide, ¢ stato in primis
di identificare una serie di entitd patologiche o situazio-
ni cliniche particolarmente dibattute, cercando di forni-
re al lettore un orientamento razionale nelle scelte dia-
gnostiche e terapeutiche, il tutto corredato da suggeri-
menti metodologici e comportamentali.

Una seconda finalith appare da evidenti riferimenti cultu-
rali e dalle prospettive di ricerca nel settore della biologia
molecolare al fine di affrontare e risolvere i dubbi dia-
gnostici emergenti dall’osservazione anatomo-patologica.
Le disparita del comportamento clinico e prognostico
delle varie forme di carcinoma della tiroide, impongono
un'accurata conduzione della fase diagnostica allo scopo
di affrontare il momento terapeutico in modo consape-
vole e razionale.

Ma accanto ai dati clinici, oggi diffusamente noti, ci si
aspetta di incrementare la speculazione dei dati biologi-
ci che possono dare nel prossimo futuro un ulteriore
miglioramento degli attuali risultati. Infatti, potra la valu-
tazione della cinetica cellulare o l'espressione del gene
RET/PTC portare ad un diverso approccio terapeutico?
Il riscontro della p53 pud essere un punto di partenza
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per la conoscenza dei processi cancerogenetici? In altre
parole l'obiettivo che ci si deve porre oggi ¢ lo svilup-
po delle conoscenze di biologia molecolare senza tutta-
via trascurare di dare una risposta alle attuali problema-
tiche cliniche e comportamentali.

Quale valore ha l'identificazione del linfonodo sentinel-
la? 1I riscontro di un linfonodo sentinella negativo potra
giustificare la rinuncia ad una linfadenectomia? Infine se
fosse dimostrato un ruolo di difesa immunitaria da par-
te dei linfonodi regionali, la linfadenectomia profilattica
avrebbe ancora ragione di essere?

Nonostante il progressivo miglioramento delle conoscen-
ze ed il riconoscibile adeguato comportamento diagno-
stico terapeutico, talvolta la malattia si ripete localmen-
te o a distanza, spesso non ci ¢ dato di sapere il per-
ché, ma l'accuratezza di un follow-up continuo potra sve-
larci la ripresa della malattia anche in tempi e modi poco
prevedibili.

I richiami di fisica sanitaria, il meccanismo d’azione degli
isotopi e le modalita di come e quando applicarli rap-
presentano per i meno esperti, un accrescimento delle
conoscenze, indispensabile per una scelta consapevole.
In definitiva possiamo affermare che il comportamento
diagnostico e terapeutico di un chirurgo nell’affrontare
un carcinoma tiroideo deve derivare dall’applicazione cor-
retta di ogni metodica usata e da una conoscenza mul-
tidisciplinare dei problemi emergenti dalla clinica e dal-
la speculazione scientifica.

Gli articoli che seguono non vogliono essere una mono-
grafia sul carcinoma tiroideo ma uno spunto di rifles-
sione per i chirurghi perché nell’'ambito della loro pra-
tica clinica possano percepire i progressi in corso, le vie
di sviluppo del futuro e soprattutto gli attuali limiti del-
la conoscenza scientifica.
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