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Karcinomy štítné žlázy představují asi 1,5 % všech malignit. Frekvence výskytu těchto maligních nádorů je v Evropě a v USA přibližně 3–6:100 000, jsou ovšem velké rozdíly v závislosti na regionu. Rakovina štítné žlázy je obecně 4 až 5krát častější u žen než u mužů. Nemocní s tímto karcinomem jsou na našem pracovišti systematicky sledováni od r. 1959, do roku 1988 bylo v registru kliniky 2500 pacientů. 
Zásadní změna v diagnostice nemocí štítné žlázy, a tedy i v diagnostice karcinomů, nastala zavedením sonografie štítné žlázy a měkkých tkání krku do rutinní klinické praxe koncem 80. let minulého století, na kterém jsem měl možnost se osobně podílet. Až do té doby byl klinik limitován pouze svým pozorováním a scintigrafickým vyšetřením. Z této zkušenosti vzešla i dizertační práce o srovnání obrazu sonografie a scintigrafie u nemocných s medulárním karcinomem štítné žlázy a další práce, které se zabývaly korelací sonografických a scintigrafických obrazů. Tato metoda pro praxi terénního endokrinologa znamenala výrazně zkvalitnit primární diagnostiku, vč. možnosti cílené FNAB, což současně značně zvýšilo výtěžnost výsledku vyšetření. Prostá statistika: ke konci roku 2010 bylo na našem pracovišti dispenzarizováno již přes 11200 pacientů. Pozorujeme jednoznačný trend nárůstu především méně pokročilých forem karcinomu. 
Dalším rozvojem metod nukleární medicíny při monitorování a dlouhodobém sledování nemocných s diferencovaným a medulárním karcinomem štítné žlázy (scintigrafie 99mTc-MIBI,111In-Pentetreotid, 123I-MIBG či využití rh-TSH v přípravě nemocných před léčbou radiojodem apod.) a díky vybudované interdisciplinární spolupráci endokrinologa a odborníka pro nukleární medicínu s ostatními spolupracujícími specialisty (patology, chirurgy) byl vytvořen léčebný algoritmus, který se stal obecně uznávaným doporučeným metodickým postupem schváleným ČSNM. 

Zavedení rutinního genetického testování nemocných s medulárním karcinomem štítné žlázy a jejich pokrevných příbuzných umožnilo prokázat některá nová spojení mutací RET proto-onkogenu v patogenezi medulárního i papilárního karcinomu štítné žlázy v české populaci, v  této oblasti vzniklo několik publikací. Na klinice proběhly i první terapie                 131I-MIBG u pacientů s medulárním tyreoidálním karcinomem a dalšími neuroendokrinními tumory (maligním neuroblastomem, karcinoidem a feochromocytomem). 
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