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SINOSSI — BREVE BIOGRAFIA

Sono nato il 18 ottobre 1973 a Breno (in provincia di Brescia), dove mi sono diplomato presso il
liceo scientifico statale Camillo Golgi. Dopo la Laurea in Medicina e Chirurgia presso I"Universita
degli Studi di Brescia nel 1998, ho conseguito nel 2004 la Specializzazione in Chirurgia Generale
presso la stessa universita sotto la guida del Prof. Stefano Maria Giulini. Successivamente, ho
ricevuto una parte significativa della mia formazione chirurgica in centri di eccellenza in ltalia ed
Europa.

In particolare, ho acquisito competenze in (i) chirurgia laparoscopica presso I'Universita Louis
Pasteur e I'IRCAD a Strasburgo (direttore: Prof. Jacques Marescaux) e lo European Training
Center a Elancourt (Parigi); (ii) prelievi e trapianti d'organo presso I'Universita Louis Pasteur a
Strasburgo (coordinatore: Prof. Xavier Martin); (iit) riparazione complessa della parete addominale
presso l'ospedale universitario Whipps Cross a Londra; e (iv) chirurgia robotica avanzata presso
I'Universitd degli Studi di Pisa (coordinatore: Prof. Ugo Bopgi).

Un ruolo rilevante nella mia formazione e carriera medico-chirurgica hanno avuio il periodo
continuativo (2000-2001) e ulterion periodi piti brevi nel 2003 e nel 2007 che ho trascorso, prima
come Attache Associé f.f. d Interne, e poi come Visiting Surgeon, presso I'ospedale Hautepierre di
Strasburgo nella Divisione di Trapianto Multiorgano (diretta dal Prof. Philippe Wolf) e nella
Divisione di Chirurgia Generale ¢ Gastrointestinale {(diretta dal Prof. Daniel Jaeck). La mia
formazione chirurgica si & ulteriormente arricchita e continuamente aggiomnata con periodi di
frequenza e corsi residenziali presso gli ospedali di Castelfranco Veneto, Genova, Grosseto,
Parma, Roma (Policlinico Gemelli), Verona (Borgo Trento e Borgo Roma) e a Milano presso gli
ospedali Niguarda, Policlinico, San Paolo e San Raffaele.

Attualmente svolgo la professione di Dirigente Medico presso I'UQOC di Chirurgia Generale 3
degli Spedali Civili di Brescia, con un incarico professionale di Alta Specializzazione, Consulenza,
Studio e Ricerca. Sono Professore Associato di Chirurgia Generale (MED/18) presso il
Dipartimento di Scienze Cliniche e Sperimentali dell’Universita degli Studi di Brescia. Il 4 aprile
2017 ho conseguito I'Abilitazione Scientifica Nazionale per il ruolo di professore universitario di
prima fascia in Chirurgia Generale.

Dal 2005 ad oggi ho seguito personalmente circa 12.000 pazienti e condotto circa 4.000 interventi,
di cui la meta come primo operatore. La mia esperienza operatonia (in elezione e in emergenza-
urgenza) copre tutti i campi della chirurgia generale tradizionale e di quella mininvasiva
(laparoscopica avanzata e robotica con sistema Da Vinci). Il mio campo di maggiore interesse
clinico & rappresentato dalla chirurgia dell’apparato digerente. Tratto autonomamente con
approccio mininvasivo, oltre che tradizionale, le patologie esofagea, gastrica, colorettale, biliare e
pancreatica distale. Sono attivamente coinvolto nella pratica clinica, nella ricerca e nello sviluppo
di nuove tecniche e tecnologie in chirurgia mininvasiva, Ho maturate una significativa competenza
nel trattamento delle carcinosi peritoneali e nell*utilizzo della chemioterapia intraperitoneale
iperiermica (HIPEC). Ho completa autonomia ed esperienza anche nella chirurgia d urgenza,
sviluppata durante i turni di guardia-giorno e guardia-notte, e soprattutto nei turni di capo-guardia
come reperibile, che tuttora svolgo, nella gestione del politraumatizzato in qualita di Trauma
Leader, nonché nella chirurgia endocrina e di parete.

Ad oggi ho pubblicato 192 lavori scientifici, di cui 110 articoli su riviste scientifiche (35 % come
primo o ultimo autore). La maggior parte di queste pubblicazioni si concentrano in tre aree: (i)
chirurgia oncologica viscerale, (ii) chirurgia d’urgenza e (iii) chirurgia oncologica
epatobiliopancreatica. Ho partecipato a circa 200 congressi, conferenze o convegni nazionali e
internazionali in qualita di relatore su invito, chair di sessione o discussant. Sono il Principal
Investigator di due studi multicentrici internazionali che coinvolgono 35 esperti europei e 50
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esperti internazionali di cancro gastrico. A questo curricufum vitae vengono allegate 11 lettere di
presentazione di colleghi in istituzioni ospedaliere ed universitarie internazionali riguardo il mio
profilo scientifico e la capacita di coordinare gruppi di ricerca di livello internazionale.

Dal punto di vista scientifico I'argomento a cui mi sono maggiormente dedicato ¢ il trattamento
delle neoplasie dello stomaco, grazie anche ad una collaborazione continua con il GIRCG (Gruppo
Italiano per la Ricerca sul Cancro Gastrico), di cui sono diventato uno dei membn piu attivi, con
riconoscimenti e visibilitd nazionale e internazionale. 1l GIRCG mi ha affidato la direzione di due
importanti progetti multicentrici, il primo (2012-2014) internazionale ed il secondo (2015-2018)
europeo, oltre al coordinamento della stesura delle linee guida italiane (2013 e 2017).

Presso I’ASST Spedali Civili di Brescia dove ho svolto e tuttora svolgo la mia professione, ho
sviluppato esperienza nel lavoro multidisciplinare, che si manifesta nella partecipazione attiva a
gruppi di lavoro € in continue interazioni con colleghi anestesisti e rianimatori, oncologi, radiologi,
radioterapisti, gastroenterologi, urologi, ginecologi, endoscopisti € medici internisti. Sono tra i
fondatori del gruppo LINEO-team (dedicato alle patologie epatobiliopancreatiche), e delegato
della UOC Chirurgia Generale 3 alla partecipazione al gruppo GULGI (per Ie patologie
oncologiche dell’alto e del basso tratto digestivo). Sono anche fortemente coinvolto nella
coltaborazione con i medici di medicina generale.

Negli ultimi 3 annt mi sono dedicato a numerose attivita organizzative e di coordinamento. In
particolare, svolgo il ruolo di referente per la turnistica di reparto e ambulatoriale della UOC
Chirurgia Generale 3, nonche collaboro con il Direttore per la stesura del piano operatorio
settimanale. Ho partecipato in qualita di delegato per la UOC Chirurgia Generale 3 ai gruppi di
lavoro aziendali sul PDTA “Emorragie Digestive”™, sul PDTA “Attivazione della sala operatoria
per emergenza” e sull’attivazione del sistema di allerta del Trauma Team mediante sms. Ho
seguito le procedure per la messa a disposizione gratuita di due colonne laparoscopiche in
collaborazione con Stryker, MIDA Tecnologia Medica S.p.a., Karl Storz-Endoskope e Carlo
Bianchi srl nell’ambito del protocollo di ricerca Utilizzo della flnorescenza generata da ICG nella
chirurgia delle neoplasie del ‘apparato digerente, da me ideato e coordinato. Grazie a tale
operazione, la UOC Chirurgia Generale 3 ha potuto avvalersi per circa 2 anni di colonne
laparoscopiche di ultimissima generazione, del valore di circa 100.000 Euro ognuna, senza alcun
esborso da parte della ASST Spedali Civili.

Ho ideato (in collaborazione col Dr. Edoardo Rosso}, proposto e ora coordino un protecollo
prospettico di ricerca clinica intitolato Protocollo di pre-riabilitazione dei pazienti fragili
ultra78enni candidati a chirurgia addominale maggiore. Tale protocollo coinvolge altri due
ospedali, Fondazione Poliambulanza di Brescia (referente: Dr. Edoardo Rosso) e Domus Salutis di
Brescia (referente: Dr. Giovanni Aliprandi), e prevede un percorso coordinato tra i 3 centri, nel
quale il paziente anziano fragile viene preparato alla chirurgia dal punto di vista metabolico,
nutrizionale e cardio-respiratorio, e poi riabilitato alla vita autonoma dopo F'intervento.

Sono il co-fondatore e coordinatore scientifico di RicerChiAmo (www.ricerchiamobrescia.it),
associazione che promuove e sostiene finanziariamente la ricerca scientifica sulle neoplasie
dell’apparato digerente. Sono membro, e dal 2016 presidente, del Consiglio di Amministrazione
della Fondazione Eugenio Bravi {www.fondazionebravi.it), fondazione di diritto privato non a
scopo di lucro, eretta Ente Morale con decreto del Presidente della Repubblica nel 2003, la cui
missione & I’assislenza a persone anziane bisognose. Dal 2011 faccio parte del Consiglio
Permanente della Fondazione Tovini (www.fondazionetovini.it), che sostiene attivita di
formazione universitaria e post-universitaria e il volontariato per la cooperazione internazionale.

Originario e ancora molto legato alla Vallecamonica, vivo a Brescia. Sono sposato dal 2000 con
Vanessa, medico veterinario, e abbiamo due figlie di 8 e 2 anni, Chiara e Aurora.
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1992

1998

1999

1999

2000

2001

2001

2004

2010

2014

2014

2017

TITOLI DI STUDIO ed
ABILITAZIONE alla PROFESSIONE DI MEDICO-CHIRURGO

Diploma di Maturita, Liceo Scientifico Statale ‘Camillo Golgi® a Breno (BS), 60/60.

Diploma di Laurea in Medicina e Chirurgia, Universita degli Studi di Brescia, 110/110
e lode. Tesi: Foci di cripte aberranti nefla mucosa colica del ratto F344 dopo
carcinogenesi sperimentale. Relatore: Prof. Bruno Salerni (ALLEGATO 1).

Abilitazione all’esercizio della professione di Medico-Chirurgo, Universita degli Studi di
Brescia (ALLEGATO 2).

Ammissione alla Scuola di Specializzazione in Chirurgia Generale, Universita degli
Studi di Brescia {primo classificato nella prova di ammissione).

Iscrizione nell’Albo dell’Ordine dei Medici-Chirurghi della Provincia di Brescia,
tessera di riconoscimento n. 6770. Tale iscrizione & tuttora attiva (ALLEGATO 3).

Dipléme Universitaire de Chirurgie Laparoscopique et Toracoscopique, Université
Louis Pasteur Strasbourg [, Strasburgo, Francia. Diploma riconosciuto dalla Societi
Francese di Chirurgia Gastrointestinale (ALLEGATO 4).

Diplome Interuniversitaire National de Transplantation d’Organes, Université Louis
Pasteur Strasbourg 1, Strasburgo, Francia. Diploma riconosciuto in tutti i Paesi dell’Unione
Europea. Tesi: La tramsplantation d organes chez les patients VIH+ (ALLEGATO 5).

Diploma di Specializzazione in Chirurgia Generale, Universita degli Studi di Brescia,
50/50 e lode. Tesi: Neoplasie del pancreas esocrino: casistica defla Clinica Chirurgica
dell ' Universita di Brescia nel periodo 1992-2003. Relatore: Prof. Stefano Maria Giulini
(ALLEGATO 6).

ATLS Student Course, American College of Surgeons, Simulation Center AIMS
Academy, Ospedale Niguarda, Milano (ALLEGATO 7).

Master Universitario di Il Livello in Chirurgia Robotica Avanzata Epato-Pancreatica
¢ Trapiantologia, Universita degli Studi di Pisa e Ospedale Cisanello, Azienda integrata
Ospedaliero-Universitaria di Pisa, Direttore Prof. Ugo Boggi (ALLEGATO B).

Refresher ATLS Student Course, American College of Surgeons, Ospedale Policlinico,
Milano (ALLEGATO 9).

Application per Fellowship dell’American College of Surgeon (FACS), superamento

della prima fase di selezione, intervista finale programmata per il 13/4/2018 a Roma
(ALLEGATO 10).
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CARRIERA MEDICA in SINTESI

1998-2004 Medico specializzando presso la UOC Chirurgia Generale 3, ASST Spedali Civili
di Brescia, Presidio Ospedaliero Spedali Civili

Breve descrizione delle attivita svolte:

» pestione del percorso preoperatorio e di quello post-operatorio

» guardia attiva diurna e notturna con tutor

* endoscopia digestiva come primo operatore (autonomia completa)

* interventi chirurgici di piccola e media chirurgia come primo operatore
{con tutor)

= autonomia nella gestione della cartella clinica e della lettera di dimissione

= partecipazione ad attivita di formazione universitaria (lezioni ed
esercitazioni).

2000 Medico specializzando presso I'UO Chirurgia Generale de]l’Ospedale di Gavardo
(BS) da aprile a setiembre.

Breve descrizione delle anivita svolte:
= completa autonomia nella gestione degli ambulatori divisionali, anche in
sedi esterne
= completa autonomia nei piccoli interventi ambulatoriali (primo operatore)
= interventi chirurgici di piccola ¢ media chirurgia (con tutor)

Dal 1/11/2000 Attaché Associé f.f. de Interne all’ospedale Hautepierre di Strasburgo presso la
al 30/4/2001 - Divisione di Trapianto Multiorgano (Direttore: Prof. Philippe Wolf)
- Divisione di Chirurgia Generale e Gastrointestinale (Direttore: Prof. Daniel
Jaeck)

Breve descrizione delle attivita svolte:
= completa autonomia negli interventi di prelievo multiorgano (senza tutor)
= completa autonomia nei trapianti di rene e nella chirurgia delle
complicanze post-trapianto (con tutor)
= completa autonomia nella gestione del post-operatorio in Terapia semi-
intensiva (sono stato responsabiie detla Unita di Terapia semi-intensiva
negli ultimi 3 mesi del periodo a Strasburgo).

Dal 8/3/2005 Dirigente Medico, UOC Chirurgia Generale 3, ASST Spedali Civili di Brescia
ad oggi
Descrizione dettagliata delle attivita: si rimanda a pp. 9-10 del Curriculum
Professionale per la descrizione della posizione funzionale nelle strutture e le
competenze con indicazione di specifici ambiti di autonomia professionale con
funzioni di direzione.

Dal 1/6/2013  Incarico Professionale di Alta Specializzazione, Consulenza, Studio e Ricerca,
ad oggi UOC Chirurgia Generale 3, ASST Spedali Civili di Brescia

Descrizione dettagliate delle attivita: si rimanda a pp. 9-10 del Curriculum
Professionale per la descrizione della posizione funzionale nelle strutture ¢ le
competenze con indicazione di specifici ambiti di autonomia professionale con
funzioni di direzione.
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2000-2001

2005-2008

2005-2006

2008-2015

2015-oggi

04/04/2017

2017

CARRIERA ACCADEMICA

Attache Associé, Ospedale Hautepierre di Strasburgo con compiti aggiuntivi di
Surveillant des examens all’Universitd Louis Pasteur Strasbourg I, Strasburgo,
Francia.

Breve descrizione delle attivita svolte:

Ruolo di supporto sia all’attivita didattica (esercitazioni in ospedale e in
laboratorio, lezioni frontali, esami di profitio) sia all’attivita scientifica (laboratorio
di chirurgia sperimentale sul maiale).

Ricercatore di Chirurgia Generale (MED/18), Universita degli Studi di Brescia.

Professore Aggregato di Chirurgia Generale, Universita degli Studi di Brescia (ai
sensi dell’art. 1, comma 11, della legge 4/11/2003, n. 230).

Ricercatore confermato di Chirurgia Generale (MED/18), Universita degli Studi
di Brescia.

Professore Associato di Chirurgia Generale (MED/18), Universita degli Studi di
Brescia.

Conseguita I’ Abilitazione Scientifica Nazionale per il ruolo di professore
universitario di prima fascia in Chirurgia Generale (MED/18). Valutazione della
Commissione Nazionale in ALLEGATO 1 1.

Vincitore di uno dei Finanziamenti Attivita Base di Ricerca (FFABR) assegnati
dal MIUR al top 25% dei Professori Associati per le pubblicazioni nel periodo
2012-2016. Valutazione della Commissione MIUR in ALLEGATO 12.
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CURRICULUM PROFESSIONALE

REDATTO Al SENSI DEGLI ART. 46 ¢ 47 del D.P.R. 445/2000

A.
TIPOLOGIA DELLE ISTITUZIONI
(CERTIFICATA DALL’AZIENDA SANITARIA)
IN CUI SONO ALLOCATE LE STRUTTURE PRESSO LE QUALI HO SVOLTO LA MIA ATTIVITA
E LA TIPOLOGIA DELLE PRESTAZIONI EROGATE DALLE STRUTTURE MEDESIME

Nell’ALLEGATO 13 si presenta il certificato rilasciato dalla Direzione Sanitaria della ASST Spedali
Civili di Brescia, presso la quale ho prestato e presto attualmente servizio, che documenta le
seguenti informazioni.

[l Presidio Ospedaliero Spedali Civili di Brescia presso il quale ho prestato e presto attualmente
servizio nella UOC Chirurgia Geneale 3 € uno dei quattro presidi ospedalieri della ASST Spedali
Civili di Brescia. Il Presidio Spedali Civili & accreditato per 1.582 posti letto ordinari e 58 posti
in day-hospital e day-surgery. La casistica complessiva nel 2017 ¢ stata di 42.664 ricoveri ordinari,
5.765 ricoveri in day-hospital e day surgery e 3.599.685 prestazioni ambulatoriali.

In particolare, la casistica della UOC Chirurgia Generale 3 nel 2017 & stata la seguente:
Ricoveri ordinari: 2.632 Ricoveri in day-hospital: 232 Attivita ambulatoriale: 2.552

[l Presidio Spedali Civili € un centro di cura dotato delle seguenti strutture complesse:

I.  Direzione Medica 30. Medicina Generale 3

2. Direzione Amministrativa 31. Medicina Legale

3. Anatomia Patologica 32.  Medicina Nucleare

4. Anestesia e Rianimazione | 33. Nefrologia

5. Anestesia e Rianimazione 2 34. Neurochirurgia

6.  Anestesia e Rianimazione Cardiochir. 35. Neurologia

7. Cardiochirurgia 36. Neurologia-Neurofisiopatologia

8.  Cardiologia 37. Neurologia Vascolare

9.  Cardiologia — Policardiografia 38.  Oculistica,

10.  Chirurgia Generale ad indir. vascolare 39.  Odontostomatologia

11.  Chirurgia Generale 2 40.  Oncologia

12.  Chirurgia Generale 3 4]. Onopedia e Traumatologia 1

13.  Chirurgia Maxillo-Facciale 42. Onopedia e Traumatologia 2

14.  Chirurgia Plastica 43.  Ostetricia e Ginecologia |

15.  Chirurgia Toracica 44,  Ostetricia e Ginecologia 2

16.  Cure Palliative 45.  Otorinolaringoiatria

17.  Dermatologia 46. Pneumologia e Fisiop. Respiral.

18.  Medicina Generale (metab. diabetol.) 47.  Pneumologia ad indir. endoscopico
19.  Diagn. per immagini - Neuroradiol. 48.  Pronto Soccorso

20. Ematologia 49.  Pronto Soccorso Odontoiatrico

21.  Endoscopia Digest. ed Interventistica 50. Radiologia diagnostica 1

22,  Farmacia Aziendale 51. Radiologia diagnostica 2

23.  Fisica Sanitaria 52. Radioterapia

24,  Gastroenterologia ed Epatologia 53. Recupero e Rieducazione Funzionale
25.  Lab. di Analisi chimico-cliniche 54. Reumatologia e Immunologia Clinica
26. Lab. di Microbiologia e Virologia 55.  Servizio Immuno-Trasfusionale

27.  Malattie Infettive 56.  Serv. Psichiatrico di diagnosi e cura
28.  Med. del Lavoro, Igiene, Tossic. 57. Urologia

29.  Medicina Generale 2
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B.
POSIZIONE FUNZIONALE DEL CANDIDATO
NELLE STRUTTURE E LE SUE COMPETENZE CON INDICAZIONE
DI EVENTUALI SPECIFICI AMBITI D] AUTONOMIA PROFESSIONALE CON FUNZIONI DI DIREZIONE

Dall’8 marzo 2005 ad oggi
Dirigente Medico, UOC Chirurgia Generale 3, ASST Spedali Civili di Brescia
Descrizione dettagliata delle attivita svolte ¢ in corso

completa autonomia nella gestione ambulatoriale pre e post-operatoria;
completa autonomia nell’esecuzione di esami endoscopici nel servizio di Endoscopia
Digestiva della UOC Chirurgia Generale 3;

= completa autonomia nella gestione del politraumatizzato in qualitd di Trauma Leader (ho
anche partecipato alle riunioni per la messa in atto del decreto regionale circa la
costituzione del CTS [Centro del Trauma Specializzato, altrimenti detto Trauma Center]
con altre 5 aziende regionali della Lombardia);

= completa autonomia nella gestione di ogni tipo di urgenza chirurgica {dal 2016 sono capo-
guardia nel ruolo di secondo reperibile (ex figura dell’aiuto ospedaliero);
completa autonomia nell’esecuzione di interventi di piccola e media chirurgia in elezione;
progressiva acquisizione (ora raggiunta) di completa autonomia nell’esecuzione di
interventi di alta chirurgia nel ruolo di primo operatore, sia con tecnica open sia con
lecnica minivasiva;

= tutoraggio dei medici specializzandi;

= attivita di consulenza specialistica per altre UOC degli Spedali Civili di Brescia.

Dal 1 giugno 2013 ad oggi

Incarico Professionale di Alta Specializzazione, Consulenza, Studio ¢ Ricerca
UOC Chirurgia Generale 3, ASST Spedali Civili di Brescia

Descrizione dettagliata delle attivita svolte e in corso

*  2009-2014: coordinamento organizzativo dell*attivita di prelievo d’organi (per quanto
attiene alla turnistica di reperibilita dei chirurghi addetti al prelievo dei reni);

*  2011-oggi: partecipazione alla creazione del gruppo multidisciplinare LINEO Team per le
patologie epato-bilio-pancreatiche e partecipazione attiva alle riunioni settimanali;

= 2013: partecipazione in qualita di delegato per la UOC Chirurgia Generale 3 al gruppo di
lavoro aziendale interdipartimentale per la stesura del PDTA “Emorragie Digestive™
(coordinatore: Dr. Carlo Concoreggi);

* 2014: partecipazione in qualitd di delegato per la UOC Chirurgia Generale 3 al gruppo di
lavoro aziendale interdipartimentale per la stesura del protocollo di attivazione della sala
operatoria per emergenza (coordinatore: Dr. Ernico Comberti);

* 2014: messa a punto del sistema di attivazione del Trauma Team mediante allerta sms per
trauma maggiore;

= 2014: stesura delle Linee Guida del DOB (Dipartimento Oncologico Bresciano) per la
gestione clinica del cancro gastrico, delle neoplasie epatiche e delle neoplasie
pancreatiche;
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201 7-oggi: partecipazione in qualita di delegato per la UOC Chirurgia Generale 3 al
gruppo multidisciplinare GULGI per le patologie oncologiche dell’alto e del basso tratto
digestivo;

2015—0ggi: coordinamento delle turnistiche di reparto;

2015-oggi: coordinamento dell’attivita ambulatoriale;

2015—oggi: collaboratore del Direttore deila UOC Chirurgia Generale 3 per la stesura del
programma operatorio settimanale;

2016-oggi: creazione e coordinamento del gruppo di lavoro inter-ospedaliero Protocollo di
pre-riagbilitazione dei pazienti ultra 78enni candidati a chirurgia addominale maggiore, in
collaborazione con Fondazione Poliambulanza di Brescia (referente: Dr. Edoardo Rosso) e
Domus Salutis di Brescia (referente: Dr. Giovanm Aliprandi);

2016—oggi: proposta e coordinamento di protocollo d’intesa tra aziende produttrici,
aziende distributrici e ASST Spedali Civili per la messa a disposizione gratuita di due
colonne laparoscopiche di ultimissima generazione nell’ambito del protocollo prospettico
Utilizzo della fluorescenza generata da 1CG nella chirurgia delle neoplasie del apparato
digerente.
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C.
TIPOLOGIA QUALITATIVA E QUANTITATIVA
DELLE PRESTAZIONI EFFETTUATE
— CASISTICA OPERATORIA -

CERTIFICATA DAL DIRETTORE SANITARIO E DAL DIRETTORE DI U.O. IN ALLEGATO 14

TABELLA 1
SINTESI DELLA CASISTICA OPERATORIA CERTIFICATA DAGLI SPEDALI CIVILI DI BRESCIA

AGGIORNATA AL 28 MARZO 2018

Primo
Periodo operatore Assislente Totale
2008-2018 Totale (ultimi 10 anni) 1783 1198 2981
2005=-2007 Totale (primi 3 anni) 130 334 464
2005-2018 Totale carriera (13 anni) 1913 1532 3445

Nella Tabella 1 la casistica operatoria € distinta in due periodi:

o gliuitimi 10 anni (2008-2018), durante i quali ho raggiunto una piena autonomia in
tutte le sottospecialita della chirurgia generale, dedicandomi in particolare alla
chirurgia oncologica dell’apparato digerente (esofago, stomaco, colon-retto), con
un’elevata percentuale di interventi effettuati con tecnica mininvasiva come illustrato
nella Tabella 6;

© 1 primi tre anni (2005-2007) della mia carriera di chirurgo strutturato dopo la
specializzazione, durante i quali ho maturato esperienza in tutte le soltospecialita della
chirurgia generale.

Negli ultimi 10 anni ho acquisito una completa autonomia come primo operatore nel
trattamento della patologia oncologica ¢ funzionale di organi addominali ed extra-
addominali. Tratto con tecnica mininvasiva, oltre che con tecnica open, le patologie
esofagea, gastrica, colorettale e pancreatica distale. Ho maturato una significativa competenza
anche nel trattamento delle carcinosi peritoneali e nell’utilizzo della chemioterapia
intraperitonealeipertermica (HIPEC).

Ho completa autonomia ed esperienza anche nella chirurgia d’urgenza, sviluppata durante i
turni di guardia-giorno e guardia-notte, e soprattutto nei turni di capo-guardia come reperibile
(ex “aiuto™ ospedaliero), che tuttora svolgo, nella gestione del politraumatizzato in qualita di
Trauma Leader, nonché nella chirurgia endocrina e di parete.

Negli ultimi due anni ho acquisito autonomia anche nelle procedure pit complesse (ad
esempio, neile esofagectomie sec. Ivor-Lewis e nelle resezioni ultrabasse del retto).

Nelle Tabelle 2, 3, 4 e 5 nelle pagine seguenti, i dati degli ultimi 10 anni sono stati raggruppati
per 4 macro-aree: (i) viscerale, (i1} epato-bilio-pancreatica, (iii) chirurgia d’urgenza e (iv)
miscellanea (incluso chirurgia endocrina, chirurgia di parete, prelievi multi-organo e trapianti
di rene). Nella Tabella 6 si presentano le percentuali di interventi condotti con tecnica
mininvasiva,
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5. Come ¢ prassi, il sistema informatico raggruppa procedure chirurgiche multiple svolte durante
lo stesso intervento in un’unica “entry” nel dataset. Ad esempio, se¢ in contemporanea ad una
resezione colica vengono anche effettuate una resezione epatica ed una colecistectomia sullo
stesso paziente, solo la resezione colica € stata registrata nella casistica certificata dalla ASST
Spedali Civili e, quindi, nelle Tabelle riassuntive qui presentate. Questo si traduce in una
sottostima di circa 300 interventi di chirurgia viscerale ed epato-bilio-pancreatica.

6. Nelle Tabelle riassuntive qui presentate non sono inoltre inclusi:

o circa 300 interventi (di cui 50 come primo operatore) di piccola e media chirurgia
viscerale che ho svolto durante gli anni della Specializzazione;

o circa 300-400 interventi effettuati durante i1 soggiorni di training ed aggiornamento
professionale presso I'IRCAD e ’ospedale Hautepierre di Strasburgo nella Divisione
di Trapianto Multiorgano e nella Divisione di Chirurgia Generale e Gastrointestinale
(di cui circa la meta come primo operatore), e presso gli ospedali di Castelfranco
Veneto, Pisa, Verona (Borgo Trento e Borgo Roma) {sempre come aiuto/assistente).

Benché non compresi nelle Tabelle riassuntive che illustrano la casistica operatoria certificata
dall’ASST Spedali Civili di Brescia presso la quale ho svolto la parte principale della mia
carriera, ritengo corretto menzionarli in quanto li considero parte integraie della mia esperienza
chirurgica, in particolare oncologica ¢ d’urgenza.

7. Considerando una media di circa 250 giomi all’anno disponibili per interventi (al netto di
periodi di soggiorno presso altre strutture ospedaliere per corsi residenziali e di training, di
viaggi per partecipare a convegni medici, di ferie e riposi obbligati pre e post guardia attiva), si
ottiene una stima di circa 2 interventi al giorno. A partire dal 2015, in relazione all’elevato
numero (4-5/settimana) di pazienti che fanno diretto riferimento a me, opero stabilmente dal
lunedi al venerdi, con le eccezioni di cui sopra.
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TABELLA 2
CHIRURGIA VISCERALE
PERIODO: 2008-2018

Curriculum Vitae

Primo

Codici ICDYCM Intervento operatore Assistente  Totale
42.41,42.42,42.7,42.82 Esofagectomia parziale Ivor-Lewis 2 11 13
43.19,43.42, 43,7, 43,81 Gastrectomia subtotale™ 37 44 81
4391, 43.99 Gastrectomia totale* 14 34 48
4431, 44.38, 44.39, 44.40, 44.41,  Altri interventi sullo stomaco 14 11 25
44,42 44,62, 44.66, 44,67, 44.99
45.31,45.32,45.33,45.34,45.41, Resezione del piccolo intestino 29 25 54
45.49, 45.61, 45.62
45.72 Resezione del cieco 5 1 6
45.73 Emicolectomia destra* 72 54 126
45.74 Resezione trasverso - flessura sin 9 6 15
45.75, 45.76 Emicolec sinistra, sigmoidectomia* 62 46 108
45.8 Colectomia totale 4 6 10
48.5, 48.62, 48.63, 48.69 Resezione anteriore retto* 22 39 61
45.79,45.90, 45.91, 45.93, 45.94,  Altre resezioni colorettali 45 27 72
46.99, 48.35, 48.39, 48.75, 48.82,
48.93, 49.01, 49.04, 49.11, 49.12,
49.39, 49.46, 49.49, 49.51, 49.71,
49.73, 49.93, 49,99
46.10,46.11,46.13, 46.21, 46.23, Illeostomia, colostomia, revisione 37 21 58
46.32, 46.39, 46.40, 46.43, 46.51, stomia, ricanalizzazione
46.52
34.81, 54.4, 54.95 Chirurpia resettiva retroperitoneo 1 7 8
54.21, 54.23 Laparoscopia staging / esplorativa 41 25 66
54.11, 54.12 Laparotomia esplorativa oncologica 16 41 57
51.37, 54.72, 54.99, 59.0,78.60, Altre procedure 6 6 12
84.19

Totale 416 404 820

*  Ho effettuato 15 procedure di chemioterapia intraperitonealeipertermica (HIPEC) per

carcinosi peritoneale dopo resezioni gastriche, coliche ed anteriori del retto.

i.  Gustrectomia totale include gastrectomia totale e degastro-gastrectomia totale (+ resezioni

Addendum alla tabella

viscerali associate, in particolare del colon).

. Resezione del piccolo intestino comprende resezione duodenale, digiunale, digiuno-ileale

ed ileale.

ili.  Altre procedure includono gastroenteroanastomosi (GEA), demolizione e ripristino di

anastomosi, rettopessi, viscerolisi, amputazione addomino-pelvica, esteriorizzazione del

cieco secondo Miculicz, diverticolectomia, diverticolizzazione duodenale sec. Lucas.
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TABELLA 3

CHIRURGIA EPATOBILIOPANCREATICA

PERIODO: 2008-2018
Primo

Codici ICDICM Intervento operatore  Assistente  Totale
50.0, 50.3 Resezione epatica analomica maggiore 9 94 103
50.21, 50.22, 50.23, 50.29, Resezione epatica parziale 52 134 186
50.99
51.10,51.21,51.22,51.23  Colecistectomia (96% laparoscopica) 387 101 488
52.52 Pancreasectomia distale (+ milza) 9 22 3]
52.51,52.53,52.7 DCP; pancreasectomia prossimale; 8 54 62

pancreatectomia subtotale
52.6 Pancreasectomia totale 0 12 12
52.22 Altri interventi sul pancreas ] 3 4
41.5 Splenectomia (oncologica) 5 7 12
41.95, 50.12, 51.10, 51.32,  Altre procedure (oncologiche e non) 2 8 10
51.37,51.41,51.63, 52 4,
54.4, 54.99

Totale 473 435 908

1. Resezione epatica anatomica maggiore include epatectomia destra o sinistra e lobectomia

epatica.

il.  Resezione epatica parziale comprende segmentectomia, resezione atipica di segmenti epatici

e resezione wedge.

iii.  Altre procedure includono splancnicectomia toracoscopica, enucleazione di insulinoma
pancreatico, interventi di riparazione e resezione parziale della milza, biopsia a cielo aperto

Addendum alla tabella

del fegato, guida per ERCP, anastomosi tra colecisti ed intestino, anastomosi tra dotto
epatico ed intestino, drenaggio interno di cisti pancreatica, asportazione di tessuto

peritoneale.
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TABELLA 4
CHIRURGIA D’URGENZA
PERIODO: 2008-2018
Primo

Codici ICDSCM Intervento operatore  Assistente  Totale
47.01,47.2,47.09,47.99  Appendicectomia (97% laparoscopica) 190 11 201
54.11, 54,12, 54.4 Laparotomia esplorativa 0 11 11
54.25 Lavaggio peritoneale 6 2 8
54.51, 54.59 Lisi adesioni peritoneali 18 10 28
38.03, 38.08, 38.12, Chirurgia vascolare in urgenza 30 28 58
38.38, 38.84, 39.30,
39.31, 39.32, 39.99
39.31,93.57,97.16 Drenaggio, emostasi, medicazione, sutura 17 8 25
54.99 Altre procedure 0 9 9

Totale 261 79 340

Addendum alla tabella

i.  Chirurgiu vascolare in urgenza include disostruzione e rivascolarizzazione di arti,
sostituzione di arteria poplitea in safena invertita, sostituzione di arteria tibiale per trauma,
embolectomia di arterie di arto inferiore o superiore, clampaggio aortico (in emergenza per
shock emorragico), sutura di pseudoaneurisma femorale.

ii.  Drenaggio, emostasi, medicazione, sutnra comprende drenaggio per ematoma addominale,
drenaggio ed asportazione di ascesso peritoneale (per corpo estraneo), drenaggio di
ascesso inguinale, evacuazione e shrigliamento di drenaggio, emostasi per shock
emorragico in emergenza, lavaggi e drenaggi del cavo addominale (per peritonite diffusa).

. Altre procedure includono interventi vari sulla regione addominale.
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TABELLA 5

LCurriculun Vitae

CHIRURGIA GENERALE - MISCELLANEA

PERIODO: 2008-2018
Primo

Codici ICDYCM Intervento operatore  Assistente Totale
53.0, 53.01, 53.02, 53.03, Interventi su ernia (inguinale, crurale, 274 44 318
53.04, 53.05, 53.14, 53.15, ombelicale, diaframmatica) e laparocele
53.16, 53.21, 53.41, 53.49,
53.51, 53.59, 53.61, 53.69,
53.7, 54.72, 54.95, 54.99
6.2, 6.39, 6.4, 6.89 Chirurgia della tiroide e delle paratiroidi 19 23 42
7.22,7.29,7.3 Chirurgia del surrene* 7 37 44
55.32, 55.34, 55.4, 55.51 Chirurgia del rene 17 19 36
40.11,40.21, 40.23, 40.24, Linfectomia regionale 54 33 87
40.29, 40.3, 40.51, 40.52,
40.54, 40.59
84.10, 84.17, 84.3 Amputazione arto inferiore 42 45
83.09, 86.04, 86.05, 86.09,  Asportazione massa tessuti molli 19 20
86.11, 86.3, 86.4
86.07 Posizionamento port-i-cath 43 2 45
38.69, 38.93, 38.94, 38.99,  Chirurgia vascolare in elezione 43 42 85
39.93, 39.99
1.28, 2.34,2.42, 3.09 Collaborazione neurochirurgia per dvp 5 7 12
65.24, 65.31, 65.61, 66.4, Isterectomia / ovariectomia / biopsia gin. 5 15 20
68.29, 68.49, 68.69, 70.24 :
55.54 Prelievo di reni 7 0 7
50.4, 50.99 Prelieve multiorgano — fegato e reni 37 0 37
55.99,59.99 Prelievo multiorgano — reni 50 1 51
55.53, 55.69 Trapianto di rene — espianto di rene 4 50 54

trapiantato
5.89, 34.02, 54.3, 54,73, Altre procedure 7 3 10
57.81, 61.2, 77.60, 78.60,
79.35, 85.21

Totale 633 280 913
* Ho effettuato 10 procedure di chemioterapia intraperitonealeipertermica (HIPEC) per

carcinosi peritoneale dopo surrenectomia.

Addendum alla tabella

1. Chirurgia della tiroide ¢ delle paratiroidi include paratiroidectomia, lobectomia tiroidea,

resezione istmo tiroideo, tiroidectomia totale con resezione tracheale, linfoadenectomia del

collo.

il.  Chirurgia del rene include nefrectomia totale, nefrectomia parziale, nefroureterectomia.
iti.  Chirurgia vascolare in elezione include aneurismectomia dell’arteria splenica. by-pass

femorale, femoro tibiale, iliaco femorale, popliteo tibiale, legatura/ revisione cross S-F sx,

safenectomia radicale, stripping della piccola safena, ministripping safenico, sostituzione

aortobisiliaca, TEA carotidea, legatura dell’ AMI e controllo endoleak II tipo.

iv.  Altre procedure comprendono interventi su nervi simpatici, toracotomia esplorativa,
asportazione di lesione o tessuto di parete addominale, altra riparazione del peritoneo,
sutura di lacerazione vescicale, asportazione di idrocele (eversione della tunica vaginale),

asportazione locale di lesione o tessuto osseo, riduzione di frattura del femore,

asportazione locale di lesione della mammella.
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TABELLA 6
ESPERIENZA CHIRURGICA DA PRIMO OPERATORE
CON TECNICA MININVASIVA (LAPAROSCOPICA O ROBOTICA)
PERIODO: 2008-2018

Interventi come primo operatore
con tecnica mininvasiva

Intervento Percentuale Numero
Gastrectomia subtotale 22 Y% 8/37
Gastrectomia totale 14 % 2/14
Resezione del piccolo intestino 55 % 16/29
Emicolectomia destra 85 % 61/72
Resezione trasverso-flessura sinistra 67 % 6/9
Emicolectomia sinistra, sigmoidectomia 92 % 57/62
Colectomia totale 50 Y% 2/4
Resezione anteriore refto 86 % 19/22
lleostomia, colostomia, revisione stomia 57 % 21/37
Laparoscopia staging/esplorativa 100 % 41/41
Pancreasectomia distale (+ milza) 89 % 8/9
Splenectomia 40 % 2/5
Appendicectomia 97 % 184 /190
Colecistectomia 96 % 371 /387
Chirurgia del surrene 100 % 7717
Chirurgia del rene BR % 15/17
Pagina
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D.

SOGGIORNI DI STUDIO 0 ADDESTRAMENTO PROFESSIONALE
PER ATTIVITA ATTINENTI ALLA DISCIPLINA IN RILEVANTI STRUTTURE ITALIANE O ESTERE,
DI DURATA NON INFERIORE A TRE MESI CON ESCLUSIONE DEI TIROCINI OBBLIGATORI

PUNTI SALIENTI

Dal 2000 ad oggi ho acquisito training avanzato in chirurgia generale con tecniche open e
mininvasive attraverso i seguenti soggiomi di studio e di addestramento professionale:

= JRCAD e Ospedale Hautepierre, Strasburgo, Francia (6 mesi)

»  QOspedale di Castelfranco Veneto (2 anni)

»  QOspedale Cisanello, Azienda Ospedaliera Universitaria di Pisa (1 anno)

1 Novembre 2000 - 30 Aprile 2001 (Durata: 6 mesi)
Attaché Associé [.f, de Interne all’ospedale Hautepierre di Strasburgo presso
- Divisione di trapianto multiorgano (Direttore: Prof. Philippe Wolf)
- Divisione di chirurgia generale e gastrointestinale (Direttore: Prof. Daniel Jaeck)
Breve descrizione delle attivita svolte:
= completa autonomia negli interventi di prelievo multiorgano (senza tutor)
* completa autonomia nei trapianti di rene e nella chirurgia delle complicanze post-trapianto
{con tutor)
= completa autonomia nella gestione del post-operatorio in terapia semi-intensiva (sono stato
responsabile della Unitd di Terapia Semi-intensiva negli ultimi 3 mesi del soggiorno).

Attaché Associé, Ospedali Universitari di Strasburgo con compiti aggiuntivi di Surveillant des
examens, Universita Louis Pasteur Strasbourg 1, Strasburgo.
= Ruolo di supporto sia all’attivita didattica (esercitazioni in ospedale e in laboratorio,
lezioni frontali, esami di profitto) sia all’attivita scientifica (laboratorio di chirurgia
sperimentale sul maiale).

Questo periodo di studio e training ha portato al conseguimento dei seguenti diplomi:

2001 Diplome Universitaire de Chirurgie Laparoscopique et Toracoscopique, Université Louis
Pasteur Strasbourg I, Strasburgo, Francia. Diploma riconosciute dalla Societa Francese di
Chirurgia Gastrointestinale (ALLEGATO 4).

2001 Diplome Interuniversitaire National de Transplantation d*Organes, Université Louis
Pasteur Strasbourg I, Strasburgo, Francia. Diploma riconosciuto in tutti i Paesi dell’Unione
Europea. Tesi: La transplantation d'organes chec les patients VIH+) (ALLEGATO 5).

2009 - 2010 (Durata: 2 anni)
Training in Chirurgia Laparoscopica Avanzata, Ospedale di Castelfranco Veneto {Diretlore:
Dr. Carlo Augusto Sartori)
* Il training ha previsto la frequenza per almeno 1 giorno a settimana per circa 3 mesi, quindi
almeno | giorno al mese per 18 mesi. Inoltre ho partecipato direttamente a multipli
interventi chirurgici, nonché alle attivita di reparto e organizzative al pomeriggio.

2013 - 2014 (Durata: 1 anno)
Frequenza del Master di Il livello in Chirurgia Robotica Avanzata per Malattie Epato-Bilio-
Pancreatiche e Trapianto d’Organo, Universita di Pisa (Direttore: Professor Ugo Boggi)

* 1l Master ha durata annuale, e si articola su 11 appuntamenti mensili, della durata di due
giorni ognuno, nel corso dei quali vengono fornite lezioni teoriche, prove pratiche e
partecipazione attiva ad interventi chirurgici robotici presso I'Ospedale Cisanello, Azienda
integrata Ospedaliero-Universitaria di Pisa (Diploma di Master conseguito il 13/5/2014 in
ALLEGATO 8).
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E.

ATTIVITA DIDATTICA
PRESSO CORSI DI STUDIO PER IL CONSEGUIMENTO DI DIPLOMA UNIVERSITARIO, DI LAUREA O DI
SPECIALIZZAZIONE OVVERO PRESSO SCUOLE PER LA FORMAZIONE DI PERSONALE SANITARIO CON
INDICAZIONE DELLE ORE ANNUE DI INSEGNAMENTO

PUNTI SALIENTI

Dal 2005 ad oggi ho svolto una costante ed intensa attivita didattica (soprattutto in Chirurgia
Generale, Chirurgia Oncologica e Chirurgia d’Urgenza) presso I’Universita degli Studi di
Brescia alla quale afferisco, nei Corsi di Laurea e in numerose Scuole di Specializzazione.
Dal prossimo anno accademico fard parte del Collegio docenti del Dottorato di Ricerca in
Genetica Molecolare, Biotecnologie e Medicina Sperimentale.

Presso I’Universita di Brescia svolgo una costante attivita di tutoraggio-valutazione per gl
esami di Stato di Abilitazione, nonché di supervisione di tesi di Laurea e di Specializzazione.

Nel 2017 ho insegnato su invito nei seguenti corsi avanzati presso altri Atenei in ltalia:

6 ore 4th B.E.E.S. Course --- Basic Evidences in Emergency Surgery Course (Trauma
Surgery and Acute Care Surgery), organizzato dall’ltalian Chapter della World
Society of Emergency Surgery. Parma, novembre 2017. Coordinatori: Dr. Fausto
Catena e Dr. Luca Ansaloni

12 ore  Scuola di Specializzazione in Chirurgia Generale, Universita degli Studi di
Pavia in collaborazione con IRCSS Policlinico San Matteo di Pavia e con ASST di
Pavia. II Corso di Chirurgia Laparoscopica su Simulatore in Chirurgia Generale.
Coordinatori: Prof. Paolo Dionigi e Prof. Mario Alessiani. Pavia, 3-7 aprile, 26
novembre 2017

Attivita Didattica presso I’Universita degli Studi di Brescia
presso la quale sono Professore Associato di Chirurgia Generale

Aunno accademico 20182019

Membro del Collegio Docenti del Dottorato in Genetica Molecolare, Biotecnologie e Medicina
Sperimentale

Anna accademico 20172018

18 ore Scuola di Specializzaz. in Chirurgia Generale, Elementi di Tecnica Chirurgica (titolare)
12 ore Scuola di Specializzaz. in Radiologia ¢ Medicina Nucleare, Chirurgia Generale (titolare)
8 ore Scuola di Specializzazione in Nefrologia, Chirurgia Generale

30 ore Corso di Laurea in Biotecnologie Mediche, Chirurgia Generale (titolare)

12 ore Corso di Laurea in Medicina e Chirurgia, Elementi di Chirurgia Oncologica

Anno accademico 2016/2017

18 ore Scuola di Specializzaz. in Chirurgia Generale, Elementi di Tecnica Chirurgica (titolare)
8 ore Scuola di Specializzaz. in Microbiologia e Virologia, Chirurgia Generale (titolare)

12 ore Scuola di Specializzaz. in Radiologia e Medicina Nucleare, Chirurgia Generale (titolare)
8 ore Scuola di Specializzaz. in Anatomia e Istologia Patologica, Chirurgia Generale (titolare)
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8 ore Scuola di Specializzaz.in Nefrologia, Chirurgia Generale
15 ore Corso di Laurea in Infermieristica (Abilitante alla Prof. Sanitaria), Chirurgia d’Urgenza

Ao accademico 2015/2016

18 ore Scuola di Specializzaz. in Chirurgia Generale, Elementi di Tecnica Chirurgica (titolare)
8 ore Scuola di Specializzaz. in Microbiologia e Virologia, Chirurgia Generale (titolare)

12 ore Scuola di Specializzaz. in Radiologia e Medicina Nucleare, Chirurgia Generale (titolare)
8 ore Scuola di Specializzaz. in Anatomia e Istologia Patologica, Chirurgia Generale (titolare)
8 ore Scuola di Specializzaz. in Nefrologia, Chirurgia Generale

15 ore Corso di Laurea in Infermieristica, Chirurgia d’Urgenza

Anno accademico 2014/2015

18 ore Scuola di Specializzaz. in Chirurgia Generale, Elementi di Tecnica Chirurgica (titolare)
8 ore Scuola di Specializzaz. in Microbiologia e Virologia, Chirurgia Generale (titolare)

12 ore Scuola di Specializzaz. in Radiologia e Medicina Nucleare, Chirurgia Generale (titolare)
8 ore Scuola di Specializzaz. in Anatomia e Istologia Patologica, Chirurgia Generale (titolare)
8 ore Scuola di Specializzaz. in Nefrologia, Chirurgia Generale

15 ore Corso di Laurea in Infermieristica, Chirurgia d’Urgenza

15 ore Corso di Laurea in Infermieristica, Chirurgia Generale

Anno accademico 2013/2014

18 ore Scuola di Specializzaz. in Chirurgia Generale, Elementi di Tecnica Chirurgica (titolare)
8 ore Scuola di Specializzaz. in Microbiologia e Virologia, Chirurgia Generale (titolare)

12 ore Scuola di Specializzaz. in Radiologia € Medicina Nucleare, Chirurgia Generale (titolare)
8 ore Scuola di Specializzaz. in Anatomia e Istologia Patologica, Chirurgia Generale (titolare)
8 ore Scuola di Specializzazione in Nefrologia, Chirurgia Generale

8 ore Corso di Laurea in Medicina e Chirurgia; Elementi di Chirurgia Oncologica

Anno accademico 2012/2013

18 ore Scuola di Specializzaz. in Chirurgia Generale, Elementi di Tecnica Chirurgica (titolare}

8 ore Scuola di Specializzaz. in Microbiologia e Virologia, Chirurgia Generale (titolare)

12 ore Scuola di Specializzaz. in Radiologia e Medicina Nucleare, Chirurgia Generale (titolare)

8 ore Scuola di Specializzaz. in Anatomia e Istologia Patologica, Chirurgia Generale (titolare)

12 ore Corso di Laurea in Igiene Dentale; C.1. Elementi di Scienze Medico-Chirurgiche e
Metodologia di Scienze dell’lgiene Dentale; Chirurgia Generale (titolare)

8 ore Corso di Laurea in Medicina e Chirurgia; C.I. Clinica Chirurgica; Chirurgia Generale

Anno accademico 2011/2012

8 ore Scuola di Specializzaz. in Chirurgia dell”Apparato Digerente ed Endoscopia Digestiva
Chirurgica, Anatomia Descrittiva e Chirurgica (titolare)

4 ore Scuola di Specializzaz. in Medicina dello Sport, Chirurgia Generale (titolare)

8 ore Scuola di Specializzaz. in Microbiologia € Virologia, Chirurgia Generale (titolare)

12 ore Scuola di Specializzaz. in Radiologia e Medicina Nucleare, Chirurgia Generale (titolare)

12 ore Corso di Laurea in Igiene Dentale; C.1. Elementi di Scienze Medico-Chirurgiche e
Metodologia di Scienze dell’[giene Dentale; Chirurgia Generale (titolare)

12 ore Corso di Laurea in Assistenza Sanitaria; C.1. Primo Soccorso ed Emergenza Sanitaria;
Chirurgia Generale (titolare)

8 ore Corso di Laurea in Medicina e Chirurgia; C.1. Clinica Chirurgica; Chirurgia Generale

Anno accademico 2010:/2011

8 ore Scuola di Specializzaz. in Chirurgia dell’ Apparato Digerente ed Endoscopia Digestiva
Chirurgica, Anatomia Descrittiva e Chirurgica (titolare)

4 ore Scuola di Specializzaz. in Medicina dello Sport, Chirurgia Generale (titolare)

8 ore Scuola di Specializzaz. in Microbiologia e Virologia, Chirurgia Generale (titolare)
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12 ore Scuola di Specializzaz. in Radiologia e Medicina Nucleare, Chirurgia Generale (titolare)

12 ore Corso di Laurea in Igiene Dentale; C.1. Elementi di Scienze Medico-Chirurgiche e
Metodologia di Scienze dell’Igiene Dentale; Chirurgia Generale (titolare)

12 ore Corso di Laurea in Assistenza Sanitaria; C.I. Primo Soccorso ed Emergenza Sanitaria;
Chirurgia Generale (titolare)

6 ore Corso di Laurea in Dietistica; C.I. Nutrizione artificiale; Chirurgia Generale (titolare)

10 ore Corso di Laurea in Medicina e Chirurgia; C.I. Clinica Chirurgica; Chirurgia Generale

Anno accademico 2009/2010

8 ore Scuola di Specializzaz. in Chirurgia dell’ Apparato Digerente ed Endoscopia Digestiva
Chirurgica, Anatomia Descrittiva ¢ Chirurgica (titolare)

4 ore Scuola di Specializzaz. in Medicina dello Sport, Chirurgia Generale (titolare)

8 ore Scuola di Specializzaz. in Microbiologia e Virologia, Chirurgia Generale (titolare)

12 ore Corso di Laurea in Igiene Dentale; C.I. Elementi di Scienze Medico-Chirurgiche e
Metodologia di Scienze dell’lgiene Dentale; Chirurgia Generale (titolare)

12 ore Corso di Laurea in Assistenza Sanitaria; C.I. Primo Soccorso ed Emergenza Sanitaria;
Chirurgia Generale (titolare)

6 ore Corso di Laurea in Dietistica; C.I. Nutrizione artificiale; Chirurgia Generale (titolare)

10 ore Corso di Laurea in Medicina e Chirurgia; C.I. Clinica Chirurgica; Chirurgia Generale

Anno accadenico 2008/2009

8 ore Scuola di Specializzaz. in Chirurgia dell’ Apparato Digerente ed Endoscopia Digestiva
Chirurgica, Anatomia Descrittiva e Chirurgica (titolare)

4 ore Scuola di Specializzaz. in Medicina dello Sport, Chirurgia Generale (titolare)

12 ore Corso di Laurea in Igiene Dentale; C.1. Elementi di Scienze Medico-Chirurgiche e
Metodologia di Scienze dell’Igiene Dentale; Chirurgia Generale (titolare)

18 ore Corso di Laurea in Assistenza Sanitaria; C.1. Primo Soccorso ed Emergenza Sanitaria;
Chirurgia Generale (titolare)

10 ore Corso di Laurea in Medicina e Chirurgia; C.I. Clinica Chirurgica; Chirurgia Generale

Anno accademico 2007/2008

8 ore Scuola di Specializzaz. in Chirurgia dell’ Apparato Digerente ed Endoscopia Digestiva
Chirurgica, Anatomia Descrittiva e Chirurgica (titolare)

12 ore Corso di Laurea in Igiene Dentale; C.I. Elementi di Scienze Medico-Chirurgiche e
Metodologia di Scienze dell’lgiene Dentale; Chirurgia Generale (titolare)

18 ore Corso di Laurea in Assistenza Sanitaria; C.1. Primo Soccorso ed Emergenza Sanitaria;
Chirurgia Generale (titolare)

10 ore Corso di Laurea in Medicina e Chirurgia; C.I. Clinica Chirurgica; Elementi di chirurgia
Oncologica

Anno uccademico 2006/2007

12 ore Corso di Laurea in Igiene Dentale; C.1. Elementi di Scienze Medico-Chirurgiche e
Metodologia di Scienze dell’igiene Dentale; Chirurgia Generale (titolare)

S5ore Corso di Laurea in Medicina e Chirurgia; C.I. Clinica Chirurgica; Elementi di Chirurgia
Oncologica

Anno accademico 2005/2006

12 ore Corso di Laurea in Igiene Dentale; C.I. Elementi di Scienze Medico-Chirurgiche e
Metodologia di Scienze dell’[giene Dentale; Chirurgia Generale (titolare)

Sore Corso di Laurea in Medicina e Chirurgia; C.1. Clinica Chirurgica; Elementi di Chirurgia
Oncologica
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Attivita di Tutoraggio-Valutazione per gli Esami di Stato di Abilitazione all’Esercizio della
Professione di Medico-Chirurgo (ai sensi del D.M. 445 del 19/10/2001)

2018: Dott.ssa Stefani Elisa 2012: Dr.ssa Mazilu Angela
2017: Dott.ssa Bonera Francesca 2012: Dr.ssa Bonetti Giulia
2017: Dott. Mastriale Francesco 2012: Dr.ssa Pecori Francesca
2017: Dott. Forza Masneri Alberto 2011: Dr.ssa Alberti Erika
2017: Dott.ssa Filippi Ottavia 2011: Dr.ssa Munteanu Raisa
2017: Hachem Hussein 2011: Dr.ssa Folsi Veronica
2016: Dr. Bosisio Marco Alessandro 201 1: Dr. Daja Julian

2016: Pr.ssa Oldrati Sara 2010: Dr. Albani Filippo

2016: Pr. Ruggeri Marco Stefano 2010: Dr. Francesco Piangiolino
2016: Dr.ssa Bettinzoli Eva 2009: Dr. Guerini Stefano
2016: Dr.ssa Monchieri Francesca 2009: Dr.ssa Alghisi Roberta
2015: Dr.ssa Bordonali Benedetta 2009: Dr. Plebani Phillip

2015: Dr.ssa Sanchez Galvan Ariadna 2009: Dr.ssa Devoti Elisabetta
2015: Dr.ssa Eni Nadeja 2009: Dr.Calvi Matteo

2015: Dr.ssa Piccini Chiara 2009: Dr.ssa Cappuccio Chiara
2014: Dr. Bonacina Mattia 2008: Dr.ssa Pirali Caterina
2014: Dr. Salvia Andrea Giordano 2007: Dr.ssa Stassaldi Deborah
2014: Dr. ssa Groaz Valeria 2007: Dr. Brusati Marco

2014: Dr. Sabsaby Ranim 2007: Dr. Lipari Alessandro
2014: Dr. Ferrante Lorenzo 2006: Dr.ssa Rossi Maria Teresa
2013: Dr.ssa Baiguini Anna 2006: Dr.ssa De Ponti Simona
2013: Dr.ssa Pippione Sara 2006: Dr. Costantino Gianluca
2013: Dr.ssa Elisa Fumagalli 2006: Dr.ssa Koka Marketa
2012: Dr.ssa Agostini Annalisa 2006: Dr. Prandelli Emiliano
2012: Dr. Paderno Alberto 2005: Dr.ssa Del Magro Francesca

Supervisione di Tesi (dalla pil recente)

I Studio in vivo mediante fluorescenza dell anatomia del drenaggio linfatico nel cancro
gastrico dopo marcatura con ICG (laureando: Maurizio Camoni, 2018)

2. Utilizzo del verde di indocianina nella chirurgia delle neoplasie del fegato (laureando:
Mattia Baresi, 2018)

3. Follow-up a lungo termine del paziente con IPMN-MDT non sottoposti ad intervento di
chirurgia (laureanda: Anna Cominardi, 2017)

4. Evoluzione nel trattamento dell’EGC (laureanda: Stefania Piccioni, 2017)

5. Utilizzo della TC multislice nella stadiazione del carcinoma gastrico: studio multicentrico
italiano (laureanda: Silvia Ulinici, 2016)

6. Resezione renale parziale mediante tecnica laparoscopica clamp-less e suture-less
{laureanda: Elena Chiocchi, 2014)

7. Significato prognostico di p53, Ki67 e HER-2 nei pazienti con carcinoma gastrico di stadio
pNO (laureando: Gianluca Baronio, 2013)

8. Evoluzione epidemiologica dell’HCC nella provincia di Brescia (laureanda: Sarah
Molfino, 2013)

9. Follow-up a lungo termine dei pazienti con IPMN pancreatico non sottoposti @ resezione
per il basso rischio di malignita (laureando: Pierluigi La Piana, 2012)

10. Recidiva di adenocarcinoma gastrico di stadio pn0: fattori prognostici biologici, clinici e
patologici (laureando: Igor Bator, 2012)

11. IPMN: Studio di popolazione da una casistica radiologica (laureando: Enrico Vanzetti,
2011)
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Ruolo della PET nella gestione dell’lPMN pancreatico (laureando: David Calanducci,
2011)

Pancreatite acuta e tumore del pancreas (Specializzando: Dr. Odeh Murad, 2010)

Terapia integrata medica e chirurgica del cancro del pancreas avanzato (laureando: Daniele
Lomiento, 2008)

Valutazione dell’instabilita micro satellitare in pazienti affetti da carcinoma colo-rettale in
etd inferiore a 50 anni. Rilevanza prognostica e implicazioni cliniche (laureando: Alessandro
Scaglia, 2008)

Espressione di her-2 e topoisomerasi [I alpha nell’adenocarcinoma pancreatico;
considerazioni sulla carcinogenesi pancreatica e potenziali implicazioni terapeutiche
(laureanda: Maria Luisa Caffi, 2008)

Espressione della ciclossigenasi 2 e dell'egfr nei tumori esocrini del pancreas. potenziali
implicazioni terapeutiche {laureanda: Daniela Zanotti, 2008)

Ruolo della linfectomia nel trattamento chirurgico del carcinoma del pancreas
(specializzando: Dr. Diego Cimaschi, 2007)

Intraductal papillary mucinous tumour (ipmt) del pancreas: correlazioni clinico-
patologiche (specializzando: Dr. Carloe Azzini, 2006)

Tumori neuroendocrini gastroenteropancreatici: correlazioni clinico-patologiche e fattori
prognostici da una casistica ventennale (laureando: Alberto Manzoni, 2007)

Il cancro del colon famigliare: analisi retrospettiva delle mutazioni delle proteine del
mismatch repair nel paziente di eta’ inferiore ai 50 anni (laureando: Claudio Zogno, 2007)

Pancreatite acuta e tumore del pancreas: problematiche cliniche e terapeutiche (laureanda:

Roberta Carminati, 20006)
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F.

PARTECIPAZIONE A CORSI, CONGRESSI, CONVEGNI ¢ SEMINARI
ANCHE EFFETTUATI ALL’ESTERO, VALUTATI SECONDO | CRITERI DI CUT ALLART. 9 DEL
D.P.R. 484/97

PUNTI SALIENTI

Dal 2000 ad oggi ho svolto una costante ed intensa attivita di disseminazione scientifica sia in
ambito accademico (circa 200 eventi in 17 anni) nel ruolo di relatore su invito, discussant o
chair di sessioni, sia a carattere pitt divulgative (circa 15 eventi negli ultimi 5 anni) per un
pubblico pili ampio nell’ambito di campagne di prevenzione e sensibilizzazione della
popolazione o di fund-raising a favore della nicerca scientifica.

Tra gli eventi scientifici di taglio accademico segnalo che negli ultimi 10 anni sono stato
invitato e ho presentato/presenterd in qualita di relatore ad alcuni dei pii importanti congressi
internazionali di chirurgia oncologica e di chirurgia d’urgenza quali:

= |’International Gastric Cancer Congress, IGCC (Sao Paulo 2007, Cracovia 2009, Verona

2013, Sao Paule 2015, Pechino 2017, Praga 2019)

= I’Annual Congress della European Society of Surgical Oncology (Budapest 2018}

= |’Annual Congress della European Association for Endoscopic Surgery (Torino 2011)

* 1’Annual European Congress of Trauma and Emergency Surgery (Milano 2011)

Nel 2017 durante il Live Surgery al 28mo Congresso di Chirurgia dell’ Apparato Digerente
organizzato dal prof. Palazzini a Roma, ho eseguito una resezione ultrabassa del retto con
navigazione linfonodale ICG-guidata, trasmessa in diretta assieme ad altri interventi chirurgici
effettuati in contemporanea in Italia, altri paesi europei, Asia e Stati Uniti,

A ottobre 2017 sono stato I’organizzatore € coordinatore scientifico dell’International
Workshop on Intragperative ICG Fluorescence Imaging in Hepatobiliary and Visceral
Surgery: State of the Art and New Frontiers tenutosi a Rodengo Saiano (Brescia), al quale hanno
partecipato esperti in chirurgia oncologica dall’Europa e dagli Stati Uniti.

Sono inoltre il direttore scientifico del congresso internazionale /CG 2.0. ICG-guided
Abdominal Surgery che si terrd a Milano a settembre 2018.

Ho infine partecipato in qualita di discente a 40 corsi residenziali di aggiornamento e
training avanzato (durata: da | a 5 giorni) incluso quelli presso

= American College of Surgeons, AIMS Academy, Ospedale Niguarda, Milano
European Training Center, Elancourt, Parigi
Ospedale Universitario Whipps Cross, Londra
UCL (Université Catholique de Louvain), Lovanio
American College of Surgeons, Ospedale Policlinico, Milano

CORSI RESIDENZIALI DI TRAINING AVANZATO IN QUALITA DI DISCENTE (3-5 GIORNI)

2010 ATLS Student Course, American College of Surgeons, Simulation Center AIMS
Academy, Ospedale Niguarda, Milano (Ospedale Niguarda; prova finale teorica e pratica).
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2010

2010

2010

2014

Masterclass in Chirurgia Laparoscopica Colorettale — European Training Center,
Elancourt, Parigi (Corso teorico al mattino e pratico al pomeriggio, su maiali).

Training in Riparazione Complessa della Parete Addominale — Ospedale Universitario
Whipps Cross, Londra (Corso teorico e pratico con partecipazione a due interventi
chirurgici).

Advanced Surgical Course on Abdominoperineal Resection, UCL (Université Catholique
de Louvain), Lovanio (Belgio) (Corso leorico e partecipazione ad intervento in diretta).
Refresher ATLS Student Course, American College of Surgeons, Ospedale Policlinico,
Milano (Ospedale Niguarda, con prova finale teorica e pratica).

CORS1 RESIDENZIALI DI TRAINING AVANZATO IN QUALITA DI DISCENTE (1-2 GIORNI)

2000

2001

2001

2002

2003
2003

2003

2003

2004
2004
2004
2004

2005
2005

2005
2005
2006
2006

2007
2007
2007
2007
2008
2008
2008

2009
2010

6° corso di perfezionamento universitario "Protocolli diagnostico-terapeutici in oncologia"
(Milano, 15 maggio)

Stage teorico-pratico di endoscopia operativa e fisiopatologia (UO Gastroenterologia ed
Endoscopia Digestiva, IRCCS Casa Sollievo della Sofferenza, San Giovanni Rotondo, 12
settembre)

Formation en Sécurité Transfusionnelle et Hémovigilance (Etablissement de Transfusion
Sanguine di

Strasburgo, 20 gennaio)

1T International meeting: tricks and complications in advanced laparoscopic surgery
(Grosseto, 12-13 settembre)

[l Corso di endo-laparoscopia in diretta (Ospedale Luigi Sacco, Milano, 13-14 novembre)
111 International Congress, IX Rencontres Franco-Italiennes de Chirurgie. Minimally
Invasive (Dijon, France)

Corso residenziale sulle metodiche di studio della motilita gastro-intestinale (Ospedale San
Raffaele, Milano, 8-10 maggio)

Laboratorio di endoscopia digestiva: percorso teorico-pratico e procedure endoscopiche
(Milano)

Master interattivo sul trapianto di fegato da vivente (Milano, 24-25 novembre)

Corso teorico-pratico in chirurgia pancreatica (Verona, 8-12 novembre)

Corso su "Adenocarcinoma duitale della testa del pancreas” (Brescia, 7, 14, 21 settembre)
Corso avanzato in Metodologia ed applicazioni cliniche della ph-metria esofagea e gastrica
(Genova, 5-6 febbraio)

Corso residenziale avanzato "1l pancreas: imaging integrato" (Brescia, 8-19 ottobre)

ESE GEEMO Meeting 2005: Diagnosis and Therapy of Esophageal Diseases in the 3rd
Millenium

11l Corso di Formazione ed aggiornamento in ecografia laparoscopica (Milano, 24-25 febb)
Corso residenziale avanzato "1l pancreas: imaging integrato” (Brescia, 18-19 febbraio)
Gastro-esophageal reflux: diagnostic algorithms and therapeutic options (Pianborno, BS, 7
IVth training and updating course on hepato-bilio-pancreatic surgery: colangiocarcinomas
and pancreatic cancer (Parma, 16-17 giugno)

Hepato-bilio-pancreatic surgery (Bologna, 7 dicembre)

Organ and tissue donation: a shared choice (Brescia, 10-11 dicembre)

MRGE in primary care; Italian validation of the global criteria on MRGE (Roncadelle, BS)
Issues and news on acid-related patologies (Roma, 29-30 giugno)

21st advanced training course on laparoscopic surgery (Castelfranco Veneto, 22-26 sett.)
Profili di responsabilita: from organ harvesting to organ transplantation (Brescia, 12 nov.)
Multimodal treatment of gastric cancer: between guidelines and innovation (Bertinoro, 25-
26 gennaio)

[Vih training and updating course on laparoscopic ecography (Milano, 27 marzo)
Multidisciplinary approach to the treatment of hepatic metasteses from colorectal cancer
(Milano, 22 settembre)
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2011 Divisional course on patients undergoing surgery and requiring a high level of assistance
(Brescia, 7 settembre - 10 novembre; corso di 32 ore)

2012 Polytrauma surgery {live surgery on pigs) (Bergamo, 16-17 febbraio)

2013  ESSO advanced course on upper GI surgical oncology; focus on mini-invasiveness (Roma,
Universitd Cattolica, 21-23 novembre)

2014 DRY and WET LAB - Biomaterials in surgery (Roma, 13-14 novembre)

2014  Clinical immersion on pelvic floor and anal fistula (Milano, 29-30 maggio)

2015 EMEA CI advanced laparoscopic colorectal surgery (Negrar, 5-6 febbraio)

2015 Advanced laparoscopic esophageal-gastric and colorectal surgery (Zingonia, 7-8 maggio)

2015 Mimmally invasive non excisional procedure for the treatment of haemorrhoids and
gatekeeper day surgery (Modena, 13-14 maggio)

PARTECIPAZIONE AD EVENTI DIVULGATIVI IN QUALITA DI RELATORE SU INVITO

Dal 2012 ad oggi, ho organizzato e preso parte, generalmente nel ruolo dell’unico relatore, a
conferenze rivolte alla popolazione, in particolare nell’ambito dei programmi locali di
sensibilizzazione alle tematiche dello screening oncologico e all’interno degli eventi organizzati
dall’AIDO per la diffusione della cultura della donazione d’organi. Dal pii recente:

2017 Donazioni e trapianti. Un esempio di civilta. Darfo Boario Terme, 1 dicembre

2017 Presentazione di RicerChidmo onlus. Darfo Boario Terme, 24 marzo

2016 Prevenzione e diagnosi precoce delle neoplasie addominali. Monte Isola (BS), 16 otiobre

2014 Malattie renali croniche e trapianto di rene. Berzo Demo (BS), 11 dicembre

2014 La donazione degli organi: perché donare? San Gervasio Bresciano, 29 maggio

2014  Un cuore nuovo...donazione d’organi 2014). Artogne (BS), 17 maggio

2014 Attenzione al fegato! Offlaga (BS), 2 maggio

2014 Urgenza trapianti. Edolo (BS), 28 febbraio

2014 Dai sintomi alla diagnosi: le patologie addominali. Travagliato (BS), 26 febbraio

2014 La donazione degli organi: perché donare, come donare. Gavardo (BS), 21 febbraio

2013  Per vivere...ci vuole fegato! Le numerose terapie disponibili per le neoplasie epatiche.
Riunione gruppo AIDO, Cedegolo-Grevo, Cedegolo, 30 novembre

2013 Un donatore moltiplica la vita, questa si che é vita! Palazzolo, 19 aprile

2012 Prelievi e trapianti d’organo 2012 — dove siamo e dove andremo. Presentazione del libro La
montagna che non aveva mai visto di Luigi Marioli. Esine (BS), 29 dicembre

2012  Donare... Questa si che & vita. Donazione di organi, sangue, midollo osseo, cordone
ombelicale tra scienza, impegno etico-civile, fede. 26 ottobre, Pisogne (BS)

2012 Tra pianti e sorrisi... Perché donare. 8 giugno, Cedegolo (BS)

PARTECIPAZIONE AD EVENTI SCIENTIFICI (CONGRESSI, CONVEGNI, CONFERENZE)

Dal 2000 ad oggi, ho tenuto circa 200 presentazioni e relazioni su invito in congressi, conferenze o
workshop internazionali, nazionali e locali, nonché sono stato invitato a svolgere il ruolo di session
chair o discussant. In ordine cronologico dal piu recente:

Eventi Scientifici Internazignali

2018 38th Congress of the European Society of Surgical Oncology (ESSO). Budapest, 10-
12/10/2018

2018 European Gastric Cancer Congress (European Chapter of the International Gastric Cancer
Association [GCA). Leiden, 7-8/6/2018

2018 Conference on “Digestive Surgery: Future Challenges and New Technologies.” Roma, 12-
14/4/2018
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2018
2017

2017

2017

2017

2017
2017
2017

2016
2016
2015

2015
2014
2013

2013
2012

2011

2011
2010
2009

2009
2008

2008
2008
2007
2007
2005
2004
2004
2001
2001
2001

2017

European Surgery Meeting ESM 2018 - Stryker. Barcelona, 15-16/2/2018

Live Surgery — 28mo Congresso di Chirurgia dell” Apparato Digerente. Roma, 23-
24/11/2017 (ho eseguito un intervento chirurgico in direita; nello stesso evento sono stati
trasmessi interventi chirurgici eseguiti in diretta in tutto il mondo)

13th National Congress of the Portuguese Society for Gastric Cancer (GICD). Algarve,
13/10/2017

1st Meeting of International Updates in Surgical Oncology. Topic: “What’s New in Cardia
and Gastric Cancer?” Modica (Ragusa), 5-7/10/2017

State of the Art in Digestive Surgery. International Experts Meeting. AIMS Academy.
Ospedale di Niguarda, Milano, 5/10/2017

Advances in Laparoscopic Surgery. International Meeting. Roma, 25-26/5/2017

12th International Gastric Cancer Congress (IGCC). Pechino, 20-23/4/2017

European Chapter of the International Gastric Cancer Association. “Verona Workshop on
Signet Ring Cell Gastric Adenocarcinoma.” Verona, 17/3/2017

2nd International Conference of Surgical Oncology. Perugia, 23-25/10/2016

1st Meeting of the European Gastric Cancer Association. Lisbona, 16-18/6/2016
International Workshop on Minimally Invasive Oncological Surgery. 2015.COM, Roma 3-
4/12/2015

11th International Gastric Cancer Congress {IGCC). San Paolo del Brasile, 4-6/6/2015
105me Congres de 1’ Association Francaise de Chirurgie. Parigi, 1-3/10/2014
International Workshop on Minimally Invasive Oncological Surgery. 2013.COM.
Universita Cattolica, Roma, 22/11/2013

10th International Gastric Cancer Congress. Verona, 16-19/6/2013

Workshop on “High-grade dysplasia and early gastric cancer between East and West
toward the 10th IGCC Congress. Diagnosis and treatment.” Bertinoro, Forli, 30/11-
1/12/2012

Joint Meeting on Hepatobiliary and Pancreatic Surgery. Treviso, 21/9/2012

26th International Congress on Computer Assisted Radiology and Surgery. Pisa, 27-
30/6/2012

15th International Congress of ISUCRS (International Society of University Colon and
Rectal Surgeons); Bologna, 24-27/6/2012

19th International Congress of the European Association for Endoscopic Surgery. Torino,
15-18/6/2011

12th European Congress of Trauma and Emergency Surgery. Milano, 27-30/2011
Advanced Surgical Course on “Abdominoperineal resection.” Lovanio, 2-3/9/2010
Workshop on “Staging and treatment of esophagogastric junction Adenocarcinoma.”
Verona, 3-4/9/2009

8th International Gastric Cancer Congress, Cracovia, 10-13/6/2009

Workshop on “Critical evaluation and evolution in the management of gastrointestinal and
liver diseases.” Firenze, 8-10/11/2008

16th European Gastroenterology Week. Vienna, 18-22/10/2008

9th World Congress OESO. Montecarlo, 6-9/4/2008

7th International Gastric Cancer Congress. San Paolo del Brasile, 9-12/5/2007

Workshop on “Esophageal reflux disease and Barrett’s oesophagus.™ Brescia, 19/1/2007
4th Joint Meeting on Hepatobiliary and Pancreatic Surgery. Treviso, 23-24/6/2005

3rd Joint Meeting on Hepatobiliary Surgery. Treviso, 24-25/6/2004

Workshop on “Pancreatic Cancer 2004.” Pisa, 24-26/4/2004

Cours Intensif en Chirurgie Laparoscopique (EITS-IRCAD). Strasburgo, 23-27/4/2001
Xeme Journée de Chirurgie Générale et Digestive de I’Est. Dijon, Francia, 16/3/2001
Workshop on “Transplantation d organes.” Lione, Francia, 8-10/3/2001

Eventi Scientifici Nazionali

28mo congresso della Societa Italiana di Fisiopatologia Chirurgica. Azienda Ospedaliero-
Universitaria di Parma, 27-28/11/2017
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2017

2017

2017

2017
2017

2017

2017

2016
2016
2015

2015
2015

2015
2015
2014

2014

2009

2007
2007
2007
2006
2006

Workshop BELS (Basic Skills in Emergency Laparoscopic Surgery). Azienda
Ospedaliero-Universitaria di Parma. 28/11/2017

Convegno su “Patologia maligna e benigna della via biliare extraepatica.” Convegno
regionale SIPAD (Societa Italiana di Patologia dell'Apparato Digerente). Cremona, 9/1 1
18mo congresso nazionale SICE (Societa Italiana di Chirurgia Endoscopica e Nuove
Tecnologie), Milano, 5/10/2017

Convegno “EOB 2.1. Il valore aggiunto nel paziente oncologico™. Milano, 19/5/2017
28mo congresso della Societd Polispecialistica Italiana dei Giovani Chirurghi (SPIGC).
Varese, 22-24/3/2017

Convegno su “Le neoplasie del cardias. Cura, novita e aspetti critici. Dipartimento di
Chirurgia ASST Sette Laghi, Varese, 10/3/2017

Convegno Up-to-Date su “Trattamento dei tumori del cardias e dello stomaco.”
Fondazione Pohambulanza, Brescia, 22/2/2017

Congresso nazionale della Societa Italiana di Chirurgia (SIC). Roma, 25-28/9/2016

ICG in Colorectal Surgery. Varese, 19/3/2016

Congresso congiunto regionale ACOI-SLC su “II giunto esofago-gastrico.”™ Cremona,
13/11

Congresso nazionale della Societa Italiana Chirurghi Ospedalieri (SICO). Napoh, 11/9/
26mo congresso nazionale della Societa Polispecialistica Italiana Giovani Chirurghi
(SPIGC). Brescia, 11-13/6/2015

Workshop on “Innovations in Surgery - Covidien.” Torino, 27-28/3/2015

Convegno su “Il cancro gastrico.” Varese, 13/3/2015

Workshop su “Strategie avanzate nella gestione delle patologie maligne del fegato.™
Milano, 27-28/11/2014

Convegno su “Ottimizzazione del percorso operativo del prelievo multiorgano.™ Milano,
sede della Regione Lombardia, 25/11/2014

Convegno su “Il cancro gastrico nell’epoca della centralizzazione.” Rovereto, 7/11/2014
Convegno su “Il cancro gastrico localmente avanzato.” Perugia, 4/4/2014

Convegno su “ll giovane chirurgo e le linee guida: la laparoscopia nell’urgenza
addominale.” Chiari (BS), 13/12/2013

Grandi dibattiti e controversie nei tumori gastrointestinali - Stomaco. Cremona, 14/11/
115mo congresso nazionale della Societa Italiana di Chirurgia (SIC). Torino, 13-16/10/
Consensus conference nazionale su “I1l trauma pelvico nel paziente instabile”. Bergamo,
13/4/2013

Workshop su “Chirurgia epatobiliopancreatica ¢ trapianto degli organi addominali. Update
2012.” Milano, 6-7/11/2012

Workshop 2012.com “Chirurgia oncologica mininvasiva™. Congresso nazionale della
Societd Italiana dei chirurghi ospedalieri (SICO). Roma, 8-9/3/2012 (ruolo: discussant)
Convegno su “L appendice vermiforme: passato, presente e futuro.” Bergamo, 13/10/2011
VI congresso nazionale della Societa Italiana dei Chirurghi Universitari (SICU). Siena, 16-
18/6/2011

Consensus conference della Societd Lombarda di Chirurgia: La colecistite acuta. Milano,
11/6/2011

Convegno su “L’utilizzo delle protesi biologiche in chirurgia: attualita e prospettive.”
Padova, 19/11/2010

VI congresso dell’ltalian Chapter of the International Hepato-Pancreato-Biliary
Association. Torino, 24-25/9/2010

Convegno su “Urgenze chirurgiche e chirurgia mininvasiva: indicazioni, limiti e
prospettive.” Lodi, 3/10/2009

109mo congresso della Societa Italiana di Chirurgia (SIC). Verona, 15/10/2007

VI congresso nazionale del Club delle UEC. Fiorenzuola d°Adda, Parma, 29-30/9/2007
Convegno su “Dal reflusso gastroesofageo alla clinical governance.” Brescia, 20/1/2007
Letture di aggiornamento in Chirurgia epato-bilio-pancreatica. Verona, 5/12/2006

19mo congresso nazionale della Societa Polispecialistica Italiana Giovani Chirurghi
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20006

2006
2005

2005
2005

2005
2005
2004
2004
2004
2004
2004
2004
2004
2003
2003
2003

2003
2003

2003

2003

2002
2002

2002
2002

2002
2002
2001
2001

1999

2018

(SPIGC). Bologna, 21-23/6/2006

IX riunione scientifica del Gruppo ltaliano Ricerca Cancro Gastrico (GIRCG). Verona,
21/4/2006

121mo Consensus meeting nazionale AIOM su “Tumori dell’esofago.” Milano, 10/2/2006
Riunione del Gruppo Italiano Ricerca Cancro Gastrico (GIRCG) per la fondazione di un
Network Europeo sul cancro gastrico. Siena, 9-10/12/2005

23mo congresso SICUT. Brescia, 17-19/11/2005

Workshop su “Presentazione delle miglion tesi di specializzazione in chirurgia generale.”
Pavia, 5/5

Convegno su “L’epatocarcinoma.” Brescia, 22/4/2005

Convegno su “Cancro gastrico: il ruolo dell’endoscopia.” Verona, 14/1/2005

VIII riunione scientifica del Gruppo Italiano Ricerca Cancro Gastrico (GIRCG). Forli,
10/12/2004

Congresso ACOI Lombardia su “Trattamento delle complicanze in chirurgia.” Brescia,
13/11/2004

106mo congresso nazionale della Societa Italiana di Chirurgia (SIC). Roma, 18-20/10/
VII riunione scientifica del Gruppo Italiano Ricerca Cancro Gastrico (GIRCG). Forli, 24/9
17mo congresso nazionale della Societa Polispecialistica Italiana Giovani Chirurghi
(SPIGC). Siena, 6-8/5/2004

Convegno su “Il cancro gastrico: linee guida giapponesi e realta italiana a confronto.”
Forli, 5-7/4/2004

V1 riunione scientifica del Gruppo ltaliano Ricerca Cancro Gastrico (GIRCG). Forli,
13/2/2004

Convegno su “Sfide in chirurgia addominale: cosa fare”” Ferrara, 23-24/10/2003

V riunione scientifica del Gruppo Italiano Ricerca Cancro Gastrico (GIRCG). Forli, 17/10
Congresso nazionale della Societa di Fisiopatologia Chirurgica Italiana (SIFIPAC). Parma,
5-6/6/2003

V11 video-simposio interattivo di chirurgia epato-biliare. Milano, 16/5/2003

Consensus conference su “Terapia multimodale delle metastasi epatiche da colon-retto.”
Milano, 5/5/2003

16mo congresso nazionale della Societa Polispecialistica Italiana del Giovani Chirurghi
(SPIGC). Milano, 1-3/5/2003

IV riunione scientifica del Gruppo Italiano Ricerca Cancro Gastrico (GIRCG). Padova,
14/3/2003

Convegno su “Il laparocele: stato delVarte.” Milano, 12/12/2002

30mo congresso nazionale della Societa Italiana di Chirurgia d*Urgenza e del Trauma
(SICUT). Milano, 21-23/11/2002

111 riunione scientifica del Gruppo ltaliano Ricerca Cancro Gastrice (GIRCG). Milano,
31/10/2002

103mo congresso della Societa laliana di Chirurgia (SIC). Roma, 13-16/10/2002
Convegno su “Barrett 2002. Verso la prevenzione dell’adenocarcinoma.” Gardone
Riviera, 14/9

VI video-simposio interattivo di Chirurgia Epato-Biliare. Milano, 24/5/2002

Giornata lombarda per la lotta ai tumori. Brescia, 11/5/2002

Congresso dell’ltalian Chapter of the International Society for Hepato-Biliary-Pancreatic
Surgery. Milano, 16/10/2001

Convegno su “Nuove strategie nel trattamento deile lesioni precoci esofagee, gastriche,
epatiche e colorettali.” Treviso, 28/9/2001

1G1mo congresso della Societd Italiana di Chirurgia (SIC). Catania, 10-13/10/1999

Eventi Scientifici Locali

Attualitd in chirurgia ed endoscopia oncologica. Lower GI. Spedali Civili di Brescia,
231212018 '

Pagina

29



2017

2017

2017
2016
2016

2015
2013

2013
2013
2013
2012
2010
2010
2009
2008
2008
2008

2007
2006
2006
2005
2005

2005

2005
2004
2004
2003
2003

2003
2003
2003
2003
2003
2003
2003
2003
2003
2003
2002
2002

2002
2002
2002
2002
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Utilizzo della fluorescenza con verde di indocianina (ICG) nella chirurgia oncologica
dell’apparato digerente. Spedali Civili di Brescia, 15/6/2017

Il radiologo in trincea. L’addome acuto gastro-entero-colico. Spedali Civili di Brescia, 26/5
Convegno “What's New in Gastric Cancer.” Brescia, 03/05/2017

L’enterolusi nella pratica clinica quotidiana, Brescia, 13/10/2016

Corso di Radio-oncologia epatica. Brescia, 18/3/2016

| percorsi clinici ospedalieri. Medici di base e specialisti a confronto all’ordine dei medici.
Brescia, 12/3/2016

Corso: La gestione integrata della sepsi grave. Brescia, 15/9/2015

Le emorragie digestive: epidemiologia, tecniche di emostasi e gestione assistenziale.
Brescia, 5/11/2013 e 11/12/2013

[l consulente infettivologo in chirurgia addominale. Brescia, 19/11/2013

Be-Link- Percorso IntraOspedaliero sull’Epatite B. Brescia, 13/11/2013

La gestione integrata dell’epatocarcinoma nel territorio bresciano. Brescia, 26/1/2013
PROMETEO - Fianco a fianco nella gestione del paziente oncologico. Brescia, 28/3/2012
Epatocarcinoma: novita in tema di diagnosi e terapia. Brescia, 11/12/2010

Le sfide future della sanita bresciana. Brescia, 17/1/2010

Aggiornamenti in gastroenterologia; verso una minore invasivita. Brescia, 18/2/2009
Chirurgia colo-rettale laparoscopica in diretta. Brescia, 22/4/2008

L’infiammazione intestinale tra molteplici fenotipi clinici. Brescia, 12/4/2008

Il complesso morfo-funzionale endoprotesi-aorta toracica: basi teoriche e discussione di
casi clinici. Brescia, 6/3/2008

La neoplasia del pancreas: ancora una prognosi infausta? Brescia, 17/11/2007

Focus sul trattamento del laparocele. Iseo (BS), 22/9/2006

La responsabilita per colpa nella prestazione sanitaria. Brescia, 6/5/2006

Evoluzione nella strategia terapeutica dei sarcomi dei tessuti molli. Brescia, 11/11/2005
Le nuove frontiere in gastroenterologia: stato dell’arte nella terapia del carcinoma gastrico.
Brescia, 24/9/2005

Slides Seminars di Istopatologia. Neoplasie pancreatiche mucinose. Provaglio d’Iseo,
Brescia, 29/4/2005

Il tratto gastroenterico tra patologia “funzionale™ ed organica. Brescia, 23/4/2005

Gli aneurismi “difficili” dell’aorta addominale: attualita e prospettive. Brescia, 26/11/2004
Trombosi venosa profonda: dalla diagnosi alla terapia. Darfo Boario Terme (BS), 23/10
Incontro scientifico della Societa Medico-Chirurgica Bresciana. Brescia, 17/12/2003
R.A.T.L.O. Ricerche e Aggiomamenti Terapeutici sulle Infezioni Fungine Ospedaliere.
Brescia, 19/11

Helicobacter pylori e reflusso gastro-esofageo. Brescia, 7-8/11/2003

La chirurgia nel paziente anziano. Brescia, 4/11/2003

Cancro gastrico: stato dell’arte nella diagnostica e nella terapia. Cremona, 27/9/2003

11 controllo dell’emostasi in chirurgia. Brescia, 4/7/2003

Incontro scientifico della Societd Medico-Chirurgica Bresciana. Brescia, 26/6/2003
Incontro scientifico della Societa Medico-Chirurgica Bresciana. Chiari (Brescia), 1/6/2003
VII video-simposio interattivo di chirurgia epato-biliare. Milano, 16/5/2003

Cancro gastrico. Darfo Boario Terme, Brescia, 10/5/2003

11 prelievo d’organi per trapianto: una nuova realta in un ospedale periferico. Chian, 10/5
Radiopathologic correlations for liver tumors. Brescia, 20/2/2003

I1 tumore dello stomaco oggi. Mantova, 11/12/2002

L’errore Medico. Il medico legale incontra il clinico ed il medico di medicina generale.
Brescia, 5/11

Le complicanze delle cirrosi. Prevenzione, diagnosi, terapta. Brescia, 12/10/2002
Aneurismi dell’aorta addominale sottorenale. Ome, Brescia, 28/9/2002

11 carcinoma della corticale surrenalica. Brescia, 3/6/2002

Linee guida ed etica medica. Brescia, 20/5/2002

Le pancreatiti acute. Mantova, 17/5/2002

Pagina

30



Gian Luca Baiocchi Curriculum Vitae

2002 Caratterizzazione funzionale del gene SELIL nei tumori mammari e pancreatici. Brescia,
16/5/2002

2002 Giomnata lombarda per la lotta ai tumori. Brescia, 11/5/2002

2002 1l tumore della mammella. Brescia, 18/4/2002

2002 1l carcinoma tiroideo differenziato. Brescia, 10/4/2002

2002 Terapia del dolore in neurochirurgia. Brescia, 11/2/2002

2002 Neoplasie dell’esofago. Attuali indirizzi di trattamento. Brescia, 2/2/2002

2001 Aspetti diagnostici e terapeutici dell’obesita grave. Brescia, 20/12/2001

2001 Patofisiologia molecolare dell’infiltrato tumorale. Brescia, 18/12/2001

2001 1l carcinoma epatocellulare. Il percorso diagnostico e terapeutico. Brescia, 5/12/2001

2001 Controversie nel trattamento del carcinoma gastrico. Bergamo, 16/6/2001

2001 1 rapianti di fegato oggi: esperienze a confronto. Brescia, 8/6/2001

2000 L’epatocarcinoma nella Lombardia Orientale. Brescia, 9/6/2000

2000 Helicobacter pylori: fisiopatologia, diagnosi e trattamento. Brescia, 27/5/2000

1999 Le malattic cerebrovascolari di interesse chirurgico. Brescia, 25/11/1999

1999 11 trattamento del carcinoma gastrico oggi. Brescia, 11/11/1999

1999 11 fibrinogeno Brescia. Brescia, 13/5/1999

1999 Le emorragie digestive alte. Brescia, 29/4/1999

1999 Tumori neuroendocrini gastro-entero-pancreatici nella pratica clinica. Brescia, 24/4/1999

1999 1 sarcomi dei tessuti molli. Diagnostica e terapia. Calino (Bs), 6/3/1999

1998 L’impatto dei parametri prognostici nelle scelte terapeutiche del carcinoma della
mammella. BS, 28/4

1998 Secrezione spontanea dell’ormone della crescita in fisiologia e in clinica. Brescia, 21/4

1998  Stipsi e dolore addominale cronico. Brescia, 10/2/1998

1998 Metastasi epatiche da cancro del colon, Brescia, 20/1/1998

1997 Malatiie e clinica delle paratiroidi. Brescia, 20/11/1997

1997 Cariotipi e genetica dei tumori. Brescia, 5/11/1997

1997 1l cancro del colon retto. Brescia, 17/4/1997

1997  Attivita telomerasica: un nuovo parametro in oncologia molecolare. Brescia, 9/4/1997

1997 La medicina fondata sull’evidenza, Brescia, 8/4/1997
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G.

PUBBLICAZIONI EDITE A STAMPA con INDICI CITAZIONALI

110
12
4]
28

1

192

PUNT1 SALIENTI

Ho pubblicato 192 laveri scientifici cosi distinti:

articoli su riviste scientifiche, di cut 107 con sistema di peer-review
capitoli di libro

pubblicazione di abstract

video, poster, immagini, filmati

altre pubblicazioni

Totale pubblicazioni

Sono primo o ultimo autore nel 35 % degli articoli (39 su 110} su riviste scientifiche.
Sono secondo o penultimo autore nel 25 % degli articoli (27 su 110) su riviste scientifiche.

Ad oggi, secondo il database Scopus ho 99 pubblicazioni, 1301 citazioni ed un h-index = 19.

IN DETTAGLIO
ORCID ID: 0000-0003-2402-2178 Scopus ID: 35587417300

Dall’inizio della carriera scientifica nel 2000 ad oggi

Database Numero di Numero

pubblicazioni di citazioni h-index
Scopus 99 1301 19
Web of Science 81 1198 19
Google Scholar 99 1802 19

La continuitd temporale della mia produzione scientifica negli ultimi 10 anni é illustrata dai
seguenti dati:

Numero di articoli
Anno  su riviste scientifiche

2008 7
2009 7
2010 4
2011 5
2012 5
2013 11
2014 10
2015 12
2016 10
2017 14

2018 7 +5 forthcoming
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A pp. 48-59 si presenta ’elenco completo in ordine cronologico degli articoli pubblicati su riviste
scientifiche con sistema di peer-review e dei capitoli di libro allegati ai fini della valutazione.

Qui di seguito si presenta I’elenco delle pubblicazioni scientifiche scelte che ritengo
peculiarmente significative ai fini della presente valutazione distinte nelle 5 macro-aree
seguenti:
= Chirurgia oncologica gastro-esofagea
Chirurgia oncologica colorettale
Chirurgia d’urgenza
Chirurgia oncologica epatobiliopancreatica
Miscellanea (chirurgia endocrina, chirurgia di parete, altro)

N.B. 1l numero a fianco di ciascuna pubblicazione corrisponde al numero progressivo dell’elenco
cronologico delle pubblicazioni allegato alla domanda di partecipazione.

CHRURGIA ONCOLOGICA GASTRO-ESOFAGEA

Principali Pubblicazioni su Riviste Scientifiche

3 Annals of Surgery (2010)
Gian Luca Baiocchi, Guido A Tiberio, Anna Maria Minicozzi, Paolo Morgagni, Daniele
Marrelli, Lorenzo Bruno, Fausto Rosa, Alberto Marchet, Arianna Coniglio, Luca Saragoni,
Marco Veltri, Fabio Pacelli, Franco Roviello, Donato Nitti, Stefano M Giulini, Giovanni
De Manzoni. A multicentric western analysis of prognostic factors in advanced, node-
negative gastric cancer patients. Annals of Surgery 2010; 252(1):70-3.2010  doi:
10.1097/SLA.0b013e3181e4585¢

41 Annals of Surgerv (2011)
Baiocchi GL. Is retrieval of >25 lymph nodes a superior criterion for locally advanced
gastric cancer surgery? Annals of Surgery 2011;254(5):835 doi:
10.1097/SLA.0b013e318235e53a

16 Annals of Surgery (2007)
Marchet A, Mocellin S, Ambrosi A, Morgagni P, Garcea D, Marretli D, Roviello F, de
Manzoni G, Minicozzi A, Natalini G, De Santis F, Baiocchi GL, Coniglio A, Nitti D; on
behalf of the Italian Research Group for Gastric Cancer {IRGGC). The Ratio Between
Metastatic and Examined Lymph Nodes (N Ratio) Is an Independent Prognostic Factor in
Gastric Cancer Regardless of the Type of Lymphadenectomy: Results From an ltalian
Multicentric Study in 1853 Patients. Annals of Surgery 2007;245(4):543-552.  doi
10.1097/01 .51a.0000250423.43436.¢el

89 Gastric Cancer (2016)
Baiocchi GL, D'Ugo D, Coit D, Hardwick R, Kassab P, Nashimoto A, Marrelli D, Allum
W, Berruti A, Chandramohan SM, Coburn N, Gonzalez-Moreno S, Hoelscher A, Jansen E,
Leja M, Mariette C, Meyer HJ, Ménig S, Morgagni P, Ott K, Preston §, Rha SY, Roviello
F, Sano T, Sasako M, Shimada H, Schuhmacher C, So Bok-Yan J, Strong V, Yoshikawa
T, Terashima M, Ter-Ovanesov M, Van der Velde C, Memo M, Castelli F, Pecorelli S,
Detogni C, Kodera Y, de Manzoni G. Follow-up after gastrectomy for cancer: the Charter
Scaligero Consensus Conference. Gastric Cancer 2016;19(1):15-20. doi: 10.1007/s10120-
015-0513-0.

91 Gustric Cancer (2017)
De Manzoni G, Marrelli D, Baiocchi GL, Morgagni P, Saragoni L, Degiuli M, Donini A,
Fumagalli U, Mazzei MA, Pacelli F, Tomezzoli A, Berselli M, Catalano F, Di Leo A,
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90

70

40

75

103

Framarini M, Giacopuzzi S, Graziosi L, Marchet A, Marini M, Milandn C, Mura G,
Orsenigo E, Quagliuolo V, Rausei S, Ricci R, Rosa F, Roviello G, Sansonetti A, Sgroi G,
Tiberio GA, Verlato G, Vindigni C, Rosati R, Roviello F. The Italian Research Group for
Gastric Cancer (GIRCG) guidelines for gastric cancer staging and treatment: 2015. Gastric
Cancer. 2017; 20(1):20-30. doi: 10.1007/s10120-016-0615-3.

Gastric Cancer (2017)

Bissolati M, Desio M, Rosa F, Rausei S, Marrelli D, Baiocchi GL, De Manzoni G, Chiari
D, Guarneri G, Pacelli F, De Franco L, Molfino S, Cipollari C, Orsenigo E. Risk factor
analysis for involvement of resection margins in gastric and esophagogastric junction
cancer: An Italian multicenter study. Gastric Cancer. 2017; 20(1):70-82. doi:
10.1007/s10120-015-0589-6

Annals of Swrgical Oncology (2014)
Baiocchi GL, Marrelli D, Verlato G, Morgagni P, Giacopuzzi S, Coniglio A, Marchet A,

Rosa F, Capponi MG, Di Leo A, Saragoni L, Ansaloni L, Pacelli F, Nitti D, D'Ugo D,
Roviello F, Tiberio GA, Giulini SM, De Manzoeni G. Follow-Up After Gastrectomy for
Cancer: An Appraisal of the Italian Research Group for Gastric Cancer. Annals of Surgical
Oncology 2014;21(6):2005-11. doi: 10.1245/510434-014-3534-8

Annals of Surgical Oncology (2015}
Tiberio GA, Baiocchi GL, Morgagni P, Marrelli D, Marchet A, Cipollari C, Graziosi L,

Ministrini S, Vittimberga G, Donini A, Nitti D, Roviello F, Coniglio A, de Manzoni G.
Gastric Cancer and Synchronous Hepatic Metastases: Is It Possible to Recognize
Candidates to RO Resection? Annals of Surgical Oncology 2015;22(2):589-596. doi:
10.1245/510434-014-4018-6

British Jowrnal of Surgern: (2011

Marrelli D, Pedrazzani C, Morgagni P, de Manzoni G, Pacelli F, Coniglio A, Marchet A,
Saragoni L, Giacopuzzi S, Roviello F; Italian Research Group for Gastric Cancer.;
Collaborators: Vindigni C, Tomezzoli A, Vittimberga G, Rosa F, Tiberio G, Baiocchi GL.,
Rossi GM, Nitti D. Changing clinical and pathological features of gastric cancer over time.
British Journal of Surgery 2011;98(9):1273-1283. doi: 10.1002/bjs.7528

Endoscopy (2004)
Baiocchi GL, Ronconi M, Villanacci V, Gambarotti M, Giulini SM. Type [ gastric

carcinoids: is the conservative approach always indicated? Endoscopy 2004;36(5):459-460
doi: 10.1055/5-2004-814377

Journal of the American College of Surgeons (2015)

Marrelli D, Morgagni P, de Manzoni G, Marchet A, Baiocchi GL, Giacopuzzi S, Coniglio
A, Mocellin S, Saragoni L, Roviello F; Italian Research Group for Gastric Cancer.
External Validation of a Score Predictive of Recurrence afier Radical Surgery for Non-
Cardia Gastric Cancer: Results of a Follow-Up Study. Journal of the American College of
Surgery 2015;221(2):280-90.

doi: 10.1016/).jamcollsurg.2015.03.042

World Journal of Gastroenterofogy (2017)

Gian Luca Baiocchi, Sarah Molfino, Carla Baronchelli, Simone Giacopuzzi, Daniele
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Hemangioma. World J Surg. 2014; 38(10):2685-2691. doi: 10.1007/500268-014-2643-7
Portolani N, Baiocchi GL, Gheza F, Molfino S, Lomiento D, Giulini SM. Parietal and
peritoneal localizations of hepatocellular carcinoma: is there a place for a curative surgery?
World J Surg Oncol. 2014 Sep 25;12:298. doi: 10.1186/1477-7819-12-298.

Baiocchi GL, Kodera Y, Marrelli D, Pacelli F, Morgagni P, Roviello F, De Manzoni G.
Follow-up after gastrectomy for cancer: results of an intermational web round table. World
J Gastroenterol. 2014 Sep 14;20(34):11966-71. doi: 10.3748/wjg.v20.134.11966.
Baiocchi GL, Chiocchi E, Vermi W, Molfino S, Gheza F, Biasca F, Portolani N, Giulini
SM. The Muir- Torre syndrome: a typical case of misdiagnosis and consequent worsened
prognosis. Int J Colorectal Dis. 2015;30(3)%:430-432. doi: 10.1007/s00384-014-2010-z
Tiberio GA, Baiocchi GL, Morgagni P, Marrelli D, Marchet A, Cipollari C, Graziosi L,
Ministrini 8, Vittimberga G, Donini A, Nitti D, Roviello F, Coniglio A, de Manzoni G.
Gastric Cancer and Synchronous Hepaltic Metastases: Is It Possible to Recognize
Candidates to RO Resection? Ann Surg Oncol. 2015;22(2):589-596. doi: 10.1245/510434-
014-4018-6

Alessandro Salvi, Italia Bongarzone, Lia Ferrari, Edoardo Abeni, Bruna Arici, Maida De
Bortoli, Sabrina Scuri, Daniela Bonini, llaria Grossi, Anna Benetti, Gianluca Baiocchi,
Nazario Portolani and Giuseppina De Petro. Molecular characterization of LASP-1
expression reveals vimentin as its new partner in human hepatocellular carcinoma cells. Int
J Oncol. 2015 May;46(5):1901-12. doi: 10.3892/ij0.2015.2923.

Sartelli M, Moore FA, Ansaloni L, Di Saverio S, Coccolini F, Griffiths EA, Coimbra R,
Agresta F, Sakakushev B, Ordoiiez CA, Abu-Zidan FM, Karamarkovic A, Augustin G,
Costa Navarro D, Ulrych J, Demetrashvili Z, Melo RB, Marwah S, Zachariah SK, Wani I,
Shelat VG, Kim JI, McFarlane M, Pintar T, Rems M, Bala M, Ben-Ishay O, Gomes CA,
Faro MP, Pereira GA Jr, Catani M, Baiocchi G, Bini R, Anania G, Negoi |, Kecbaja Z,
Omari AH, Cui Y, Kenig J, Sato N, Vereczkei A, Skrovina M, Das K, Bellanova G, Di
Carlo I, Segovia Lohse HA, Kong V, Kok KY, Massalou D, Smirnov D, Gachabayov M,
Gkiokas G, Marinis A, Spyropoulos C, Nikolopoulos I, Bouliaris K, Tepp J, Lohsiriwat V,
Colak E, Isik A, Rios-Cruz D, Soto R, Abbas A, Trana C, Caproli E, Soldatenkova D,
Corcione F, Piazza D, Catena F. A proposal for a CT driven classification of left colon
acute diverticulitis. World J Emerg Surg. 2015 Feb 19;10:3. doi: 10.1186/1749-7922-10-3
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Raffetti E, Portolani N, Molfine S, Baiocchi GL, Limina RM, Caccamo G, Lamera R,
Donato F; Brescia HCC Study Group. Role of aetielogy, diabetes, tobacco smoking and
hypertension in hepatocellular carcinoma survival. Dig Liver Dis. 2015 pii: S1590-
8658(15)416-418. doi: 10.1016/).d14.2015.07.010

Marrelli D, Polom K, de Manzoni G, Mergagni P, Baiocchi GL, Roviello F. Multimodal
treatment of gastric cancer in the west: Where are we going? World J Gastroenterol. 2015
Jul 14;21(26):7954-69. doi: 10.3748/wjg.v21.i26.7954.

Marrelli D, Morgagni P, de Manzoni G, Marchet A, Baiocchi GL, Giacopuzzi S, Coniglio
A, Mocellin S, Saragoni L, Roviello F; Italian Research Group for Gastric Cancer.
External Validation of a Score Predictive of Recurrence after Radical Surgery for Non-
Cardia Gastric Cancer: Results of a Follow-Up Study. J Am Coll Surg. 2015
Aug;221(2):280-90. doi: 10.1016/j.jamcollsurg.2015.03.042

Baiocchi GL, Molfino S, Frittoli B, Pigozzi G, Gheza F, Gaverini G, Tarasconi A, Ricci
C, Benagna F, Grazioli L, Tiberio GA, Portolani N. Increased risk of second malignancy
in pancreatic intraductal papillary mucinous tumors: Review of the literature. World J
Gastroenterol. 2015 Jun 21;21(23):7313-9. doi: 10.3748/wjg.v21.123.7313.

Ministrini S, Baiocchi G, Pittiani F, Lomiento D, Gheza F, Portolani N. Gunshot wound
without entrance hole: where is the trick? - a case report and review of the literature.
World J Emerg Surg. 2015 Nov 4;10:52. doi: 10.1186/s13017-015-0048-z

Bartoli M, Baiocchi GL, Portotani N, Giulini SM. Refractory hepatic lymphorrhea after
total pancreatectomy. Case report and literature review of this uncommon complication.
Int J Surg Case Rep. 2015;16:134-6. doi: 10.1016/].ijscr.2015.09.023

Sartelli M, Abu-Zidan FM, Catena F, Griffiths EA, Di Saverio S, Coimbra R, Ordofiez
CA, Leppaniemi A, Fraga GP, Coccolini F, Agresta F, Abbas A, Abdel Kader S, Agboola
J, Amhed A, Ajibade A, Akkucuk S, Alharthi B, Anyfantakis D, Augustin G, Baiocchi G,
Bala M, Baraket O, Bayrak S, Bellanova G, Beltran MA, Bini R, Boal M, Borodach AV,
Bouliaris K, Branger F, Brunelli D, Catani M, Che Jusoh A, Chichom-Mefire A, Cocorullo
G, Colak E, Costa D, Costa S, Cui Y, Curca GL, Curry T, Das K, Delibegovic S,
Demetrashvili Z, Di Carlo |, Drozdova N, El Zalabany T, Enani MA, Faro M, Gachabayov
M, Giménez Maurel T, Gkiokas G, Gomes CA, Gonsaga RA, Guercioni G, Guner A,
Gupta 8, Gutierrez S, Hutan M, loannidis O, Isik A, Izawa Y, Jain SA, Jokubauskas M,
Karamarkovic A, Kauhanen §, Kaushik R, Kenig J, Khokha V, Kim JI, Kong V, Koshy R,
Krasniqi A, Kshirsagar A, Kuliesius Z, Lasithiotakis K, Ledo P, Lee JG, Leon M, Lizarazu
Pérez A, Lohsiriwat V, Lopez- Tomassetti Fernandez E, Lostoridis E, Mn R, Major P,
Marinis A, Marrelli D, Marntinez-Perez A, Marwah S, McFarlane M, Melo RB, Mesina C,
Michalopoulos N, Moldovanu R, Mouaqit O, Munyika A, Negoi 1, Nikolopoulos I, Nita
GE, Otaoye I, Omari A, Ossa PR, Ozkan Z, Padmakumar R, Pata F, Pereira Junior GA,
Pereira J, Pintar T, Pouggouras K, Prabhu V, Rausei S, Rems M, Rios-Cruz D,
Sakakushev B, Sanchez de Molina ML, Seretis C, Shelat V, Simdes RL, Sinibaldi G,
Skrovina M, Smirnov D, Spyropoulos C, Tepp J, Tezcaner T, Tolonen M, Torba M,
Ulrych J, Uzunoglu MY, van Dellen D, van Ramshorst GH, Vasquez G, Venara A,
Vereczkei A, Vettoretto N, Vlad N, Yadav SK, Yilmaz TU, Yuan KC, Zachariah SK, Zida
M, Zilinskas J, Ansaloni L. Global validation of the WSES Sepsis Severity Score for
patients with complicated intra-abdominal infections: a prospective multicentre study
(WISS Study). World J Emerg Surg. 2015 Dec 16;10:61. doi: 10.1186/s13017-015-0055-0
Baiocchi GL, Mazzarri G, Totaro L, Missale G, Gheza F, Morone M, Frittoli B,
Moneghini D, Tiberio G, Molfino S, Grazioli L, Portolani N. CT colonography for the
detection of nonpolypoid colorectal lesions A prospective series. Annali Italiani Chirurgia
2015; 86:532-8.

Abongwa, H.K., Cerveltin, G., Tarasconi, A., Perrone, G., Baiocchi, G., Portolani, N.,
Catena, F. Antibiotics alone for uncomplicated acute appendicitis in high operative risk
adult patients: Analytical review of RCTs and proposal of evidence based treatment
decision (Review). Acta Biomedica. 2016;87(3):334-346.
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Michele Bartoli, Gian Luca Baiocchi, Andrea Celotti, Nazario Portolani, Stefano Maria
Giulini. Complex abdominal wall repair using a combination of porcine dermal matrix and
omentum flap in patient with digestive tract fistula: report of a case and review of the
literature. Case Reports in Clinical Pathology (2016). doi:10.5430/crcp.v3n3p42.

Celotti A, Baiocchi GL, Ceresoli M, Bartoli M, Ulinici S, Portolani N. Hepatoblastoma of
the adult with pericardial metastasis: A case report. Int J Surg Case Rep. 2016;20:80-3.
doi:10.1016/}.1jscr.2016.01.010.

Rosa F, Marrelli D, Morgagni P, Cipollari C, Vittimberga G, Framarini M, Cozzaglio L,
Pedrazzani C, Berardi S, Baiocchi GL, Roviello F, Portolani N, de Manzoni G,
Costamagna G, Doglietto GB, Pacelli F. Krukenberg Tumors of Gastric Origin: The
Rationale of Surgical Resection and Perioperative Treatments in a Multicenter Western
Experience. World Journal of Surgery 2016;40(4):921-928. doi: 10.1007/s00268-015-
33206-8.

Tiberio GA, Ministrini S, Gardini A, Marrelli D, Marchet A, Cipollari C, Graziosi L,
Pedrazzani C, Baiocchi GL, La Barba G, Roviello F, Donini A, de Manzoni G; ltalian
Research Group for Gastric Cancer. Factors influencing survival after hepatectomy for
metastases from gastric cancer. Eur J Surg Oncol. 2016 Aug;42(8):1229-35. doi:
10.1016/j.ej50.2016.03.030.

Rausei S, Ruspi L, Rosa F, Morgagni P, Marrelli D, Cossu A, Cananzi FC, Lomonaco R,
Coniglio A, Biondi A, Cipollari C, Graziosi L, Fumagalli U, Casella F, Bertoli P, di Leo
A, Alfien 8, Vittimberga G, Roviello F, Orsenigo E, Quagliuole V, Montemurro S,
Baiocchi G, Persiani R, Bencivenga M, Donini A, Rosati R, Sansonetti A, Ansaloni L,
Zanoni A, Galli F, Dionigi G; Italian Research Group for Gastric Cancer (IRGGC).
Extended lymphadenectomy in elderly and/or highly co-morbid gastric cancer patients: A
retrospective multicenter study. Eur J Surg Oncol. 2016; 42(12):1881-1889. doi:
10.1016/).ej50.2016.05.003.

Celotti A, D'Amico G, Ceresoli M, Tomasoni M, Raimondo S, Baggi P, Baiocchi GL.
Hepatoblastoma of the adult: A systematic review of the literature. Surg Oncol. 2016
Sep:25(3):339-47. doi: 10.1016/j.suronc.2016.07.003.

Solaini L, Ministrini S, Coniglio A, Cavaliari S, Molteni B, Baiocchi GL, Portolani N,
Tiberio GA. How could we identify the 'old' patient in gastric cancer surgery? A single
centre cohort study. Int J Surg. 2016 Oct;34:174-179. doi: 10.1016/.ijsu.2016.09.004.
Baiocchi GL, D'Ugo D, Coit D, Hardwick R, Kassab P, Nashimoto A, Marrelli D, Allum
W, Berruti A, Chandramohan SM, Coburn N, Gonzalez-Moreno S, Hoelscher A, Jansen E,
Leja M, Mariette C, Meyer HJ, Ménig S, Morgagni P, Ott K, Preston S, Rha SY, Roviello
F, Sano T, Sasako M, Shimada H, Schuhmacher C, So Bok-Yan J, Strong V, Yoshikawa
T, Terashima M, Ter-Ovanesov M, Van der Velde C, Memo M, Castelli F, Pecorelli S,
Detogni C, Kodera Y, de Manzoni G. Follow-up after gastrectomy for cancer: the Charter
Scaligero Consensus Conference. Gastric Cancer 2016;19(1):15-20. doi: 10.1007/510120-
015-0513-0.

Bissolati M, Desio M, Rosa F, Rausei S, Marrelli D, Baiocchi GL, De Manzoni G, Chiari
D, Guarneri G, Pacelli F, De Franco L, Molfino S, Cipellari C, Orsenigo E. Risk factor
analysis for involvement of resection margins in gastric and esophagogastric junction
cancer: an [talian multicenter study. Gastric Cancer. 2017; 20(1):70-82. doi:
10.1007/s10120-015-0589-6.

De Manzoni G, Marrelli D, Baiocchi GL, Morgagni P, Saragoni L, Degiuli M, Donini A,
Fumagalli U, Mazzei MA, Pacelli F, Tomezzoli A, Berselli M, Catalano F, Di Leo A,
Framarini M, Giacopuzzi S, Graziosi L, Marchet A, Marini M, Milandri C, Mura G,
Orsenigo E, Quaglivolo V, Rausei S, Ricci R, Rosa F, Roviello G, Sansonetti A, Sgroi G,
Tiberio GA, Verlato G, Vindigni C, Rosati R, Roviello F. The Italian Research Group for
Gastric Cancer (GIRCG) guidelines for gastric cancer staging and treatment: 2015. Gastric
Cancer. 2017; 20(1):20-30. doi: 10.1007/s10120-016-0615-3.

Damiano Chiari, Elena Orsenigo, Giovanni Guarneri, Gian Luca Baiocchi, Elena Mazza,
Luca Albareilo, Massimiliano Bissolati, Sarah Molfino, Carlo Staudacher. Gruppo ltaliano
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Ricerca Cancro Gastrico (GIRCG) Effect of neoadjuvant chemotherapy on HER-2
expression in surgically treated gastric and oesophagogastric junction carcinoma: a
multicentre Italian study. Updates Surg (2017) 69(1): 35-43. doi:10.1007/513304-017-
0423-2

Agresta F, Campanile FC, Podda M, Cillara N, Pernazza G, Giaccaglia V, Ciccoritti L,
loia G, Mandala S, La Barbera C, Birindelli A, Sartelli M, Di Saverio S; Joined ltalian
Surgical Societies Working Group (members: Gabriele Anania, Nereo Vettorelto, Alberto
Arezzo, Mario Campli, Carlo Bergamini, Michele Carlucci, Mauro Zago, Antonino
Mirabella, Massimo Lupo, Micaela Piccoli, Luca Ansaloni, Gianfranco Cocorullo, Gian
Luca Baiocchi, Marco Allaix, Mario Saia and Gianluigi Luridiana. Current status of
laparoscopy for acute abdomen in Italy: a critical appraisal of 2012 clinical guidelines
from two consecutive nationwide surveys with analysis of 271,323 cases over 5 years.
Surg Endosc. 2017; 31(4):1785-1795. doi: 10.1007/s00464-016-5175-4

Sartelli M, Binda GA, Brandara F, Borasi A, Feroci F, Vadala S, Labricciosa FM,
Birindelli A, Luridiana G, Coccolini F, Di Saverio S, Catena F, Ansaloni L, Campanile
FC, Agresta F, Piazza D; Anania G, Caproli E, Gasparrini M, Bordoni P, Lucchi A,
Scabini S, Picardi B, Sarro G, Piccinini A, Bedin N, Bussotti A, De Angelis R, Baiocchi
GL, Andreotti A, Cillara N, Petronio B, Grimaldi S, Biancafarina A, Somenzi D, Costanzi
A, Marvaso A, Canfora A, Vasquez G, Chiodo C, Nano M, Cavicchi A, Ruffato A,
Baccari P, Polastri R, Marsanic P, Portale G, Gordini L, Abongwa HK, Pili M, Turati L,
Nusca V, Guercioni G, Delogu LA, Robustelli U, Piras D, Serventi F, Prando D, Brunelli
A, Zani B, Pintaldi S, Verzelli A, Mulas S, Confalonieri G, Spagni G, Crucitti A, Sagnotta
A, Fiume S, Balestra F, Gatti M, Eugeni E, Carraro A, Genna M, Taglietti L, Azzinnaro A,
Ferfoglia S, Miranda G, Tirone G, Luparello P, Berti S, Tutino R, De Manzoni Garberini
A, Roscio F, Maglione V, Podda M, loia G, Cantore F, Mazzalai F, Cortesi F, Arcuri G,
Bellanova G, Beliramo M, Chessa A, Coppola M, Gozzo D, Harbi A, Minciotti E, Pata F,
Pinna G, Testini M, Vanella S. IPOD Study Collaborative Working Group. IPOD Study:
Management of Acute Left Colonic Diverticulitis in Italian Surgical Departments. World J
Surg. (2017) 41(3): 851-859. doi: 10.1007/s00268-016-3800-y.

Belinda De Simone, Federico Coccoelini, Luca Ansaloni, Antonio Tarasconi, Gianluca
Baiocchi, Nereo Veltoretlo, Peggy Joly, Marianne Ferron, Alessandro Pozzo, Lionel
Charre, Salomone Di Saverio, Josephine Andrea Napoli, Ferdinando Agresta, Massimo
Sartelli, Fausto Catena. Complicated colorectal cancer in nonagenarian patients: Is it better
not to perform anastomosis in emergency? Ulus Travma Acil Cerrahi Derg 2017;23(1):15-
22. doi: 10.5505/tjtes.2016.77178

Baiocchi GL, Celotti A, Molfino 8, Baggi P, Tarascom A, Baronio G, Arru L, Gheza F,
Tiberio G, Portolani N. Distant nodal metastasis: is it always an unresectable disease?
Translational Gastroenterology and Hepatology (2017);2:1. doi: 10.21037/tgh.2016.12.01
Celotti A, Solaini L, Montori G, Coccolini F, Tognali D, Baiocchi G. Preoperative biliary
drainage in hilar cholangiocarcinoma: Systematic review and meta-analysis. European
Journal of Surgical Oncology 2017;43(9):1628-1635. doi: 10.1016/).¢js0.2017.04.001
Abongwa, H.K., de Simone, B., Alberici, L., laria, M., Perrone, G., Tarasconi, A.,
Baiocchi, G., Portolani, N., Di Saverio, S., Sartelli, M., Coccolini, F., Manegold, J.E.,
Ansaloni, L., Catena, F. Implications of lefi-sided gallbladder in the emergency setting:
Retrospective review and top tips for safe laparoscopic cholecystectomy. Surgical
Laparoscopy, Endoscopy and Percutaneous Techniques 2017; 27(4):220-227. doi:
10.1097/SLE.0000000000000417

Paola Fugazzola, Federico Coccolini, Gabriela E. Nita, Giulia Montori, Davide Corbella,
Abdulrasheed R.K. Adesunkanmi, Alessandro Aluffi, Gianluca Baiocchi, Walter Biffl,
Fausto Catena, Andrea Celotti, Nicolas Cheynel, Michele Colledan, Yunfeng Cui,
Salomone Di Saverio, Mario Paulo Jr. Faro, Karateke Faruk, Gustavo Pereira Fraga, Igor
Gerych, Carlos Augusto Gomes, Gianluca Guercioni, Arda Isik, Vladimir Khokha, Yoram
Kluger, Victor Kong, Ari Leppaniemi, Roberto Manfredi, Damien Massalou, Eugeene
Moore, Noel Naidoo, Bruno Monteiro Tavares Pereira, Daric Piazzalunga, Michele
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Pisano, Elia Poiasina,Eugenio Poletti de Chaurand, Patrick Rat, Boris Sakakushev,
Massimo Sartelli, Boonying Siribumrungwong, Leonardo Solaini, Matteo Tomasoni,
Nereo Vettoretto, Kuo-Ching Yuan, Luca Ansaloni. Validation of peritoneal adhesion
index as a standardized classification to universalize peritoneal adhesions definition.
Journal of Peritoneum (and other serosal surfaces) 2017;2(2):61-69. doi:
10.4081/joper.2017.61

Gian Luca Baiocchi, Simone Giacopuzzi, Daniele Marrelli, Maria Bencivenga, Paolo
Morgagni, Fausto Rosa, Mattia Berselli, Elena Orsenigo, Ferdinando Cananzi, Guido
Tiberio, Stefano Rausei, Luca Cozzaglio, Maurizic Degiuli, Alberto Di Leo, Uberto
Fumagalli, Nazario Portolani, Riccardo Rosati, Franco Roviello, Giovanni De Manzoni.
Complications after gastrectomy for cancer: Italian perspective. Updates Surg 2017;69(3):
285-288. doi:10.1007/s13304-017-0478-0

Catena F, Melotti RM, Louis D, Fortuna D, Ansaloni L, Coccolini F, Di Saverio S, Sartelli
M, Tarasconi A, Baiocchi GL, Portolani N, Napoli J, De Simone B, Catena R, De Palma
R. Cholecystectomy in Emilia-Romagna region (ltaly): A retrospective cohort study based
on a large administrative database. Annali Italiani di Chirurgia 2017;88:215-221,
Birindelli A, Sartelli M, Di Saverio S, Coccolini F, Ansaloni L, van Ramshorst GH,
Campanelli G, Khokha V, Moore EE, Peitzman A, Velmahos G, Moore FA, Leppaniemi
A, Burlew CC, Biffl WL, Koike K, Kluger Y, Fraga GP, Ordonez CA, Novello M, Agresta
F, Sakakushev B, Gerych I, Wani [, Kelly MD, Gomes CA, Faro MP Jr, Tarasconi A,
Demetrashvili Z, Lee IG, Vettoretto N, Guercioni G, Persiani R, Trana C, Cui Y, Kok
KYY, Ghnnam WM, Abbas AE, Sato N, Marwah 8, Rangarajan M, Ben-Ishay O,
Adesunkanmi ARK, Lohse HAS, Kenig J, Mandala S, Coimbra R, Bhangu A, Suggett N,
Biondi A, Portolani N, Baiocchi GL, Kirkpatrick AW, Scibé R, Sugrue M, Chiara O,
Catena F. 2017 Updates of the WSES puidelines for emergency repair of complicated
abdominal wall hernias.World J Emerg Surg. 2017;12:37.doi: 10.1186/s13017-017-0149-y
Gian Luca Baiocchi, Sarah Molfino, Carla Baronchelli, Simone Giacopuzzi, Daniele
Marrelli, Paolo Morgagni, Maria Bencivenga, Luca Saragoni, Carla Vindigni, Nazario
Portolani, Maristella Botticini, Giovanni De Manzoni. Recurrence in Node-Negative
Advanced Gastric Cancer: Novel Findings from an In-Depth Pathological Analysis of
Prognostic Faclors from a Multicentric Series. World J Gastroenterol 2017;23(45): 8000-
8007. doi: 10.3748/wjg.v23.i145.8000

Massimo Sartelli, Yoram Kluger, Luca Ansaloni, Timothy C. Hardcastle, Jordi Rello,
Richard R. Watkins, Matteo Bassetti, Eleni Giamarellou, Federico Coccolini, Fikri M.
Abu-Zidan, Abdulrashid K. Adesunkanmi, Goran Augustin, Gian Luca Baioeechi, Miklosh
Bala, Oussema Baraket, Marcelo A. Beliran, Asri Che Jusoh, Zaza Demetrashvili, Belinda
De Simone, Hamilton P. de Souza, Yunfeng Cui2l, R, Justin Davies, Sameer Dhingra,
Jose J. Diaz, Salomone Di Saverio, Agron Dogjani, Mutasim M. Elmangory, Mushira A.
Enani, Paula Ferrada, Gustavo P. Fraga, Sabrina Frattima, Wagih Ghnnam, Carlos A.
Gomes, Souha S. Kanj, Aleksandar Karamarkovic, Jakub Kenig, Faryal Khamis, Vladimir
Khokha, Kaoru Koike, Kenneth Y. Y. Kok, Arda Isik, Francesco M. Labricciosa, Rifat
Latifi, Jae G. Lee, Andrey Litvin, Gustavo M. Machain, Ramiro Manzano-Nunez, Piotr
Major, Sanjay Marwah, Michael McFarlane, Ziad A. Memish, Cristian Mesina, Ernest E.
Moore, Frederick A. Moore, Noel Naidoo, lonut Negoi, Richard Ofori-Asenso, lyiade
Olaoye, Carlos A. Ordofiez, Mouagqit Ouadii, Ciro Paolillo, Edoardo Picetti, Tadeja Pintar,
Alfredo Ponce-de-Leon, Guntars Pupelis, Tarcisio Rei, Boris Sakakushev, Hossein Samadi
Kafil, Norio Sato, Jay N. Shah, Boonying Siribumrungwong, Peep Talving, Cristian Trana,
Jan Ulrych, Kuo-Ching Yuan, and Fausto Catena. Raising concerns about the Sepsis-3
Definitions. World J Emerg Surg. 2018;13(6) doi: 10.1186/513017-018-0165-6

Federico Gheza, Simone Crivellaro, Gian Luca Baiocchi. Re: Lee C. Zhao, Aaron C.
Weinberg, Zho Lee, et al. Robotic Ureteral Reconstruction Using Buccal Mucosa Grafis:
A Multi-institutional Experience. Robotic Ureteral Reconstruction with Buccal Mucosal
Graft: A Call Not To Lose Momentum. European Urology 2018. [Epub ahead of
publication] doi:10.1016/.eururo.2018.01.041
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Gian Luca Baiocchi, Edoardo Rosso, Andrea Celotti, Giuseppe Zimmiti, Alberto
Manzoni,Marco Garatti, Guido Tiberio, Nazario Portolani. Laparoscopic Pancreatic
Resections in Two Medium-Sized Medical Centres. Updates in Surgery 2018;70(1):41-45.
doi: 10.1007/s13304-018-0520-x

Maria Antonietta Mazzei, Giulio Bagnacci, Francesco Gentili, Andrea Nigri, Veronica
Pelini, Carla Vindigni, Francesco Giuseppe Mazzei, Gian Luca Baiocchi, Frida Pittiani,
Paolo Morgagni, Enrico Petrella, Gianni Mura, Beatrice Verdelli, Maria Bencivenga,
Simone Giacopuzzi, Daniele Marrelli, Franco Roviello, and Luca Volterrani. Gastric
Cancer Maximum Tumour Diameter Reduction Rate at CT Examination as a Radiological
Index for Predicting Histopathological Regression after Neoadjuvant Treatment: A
Multicentre GIRCG Study. Gastroenterology Research and Practice 2018. Article ID
1794524, 10 pages.
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PRINCIPALI INTERESSI CLINICI E DI RICERCA

PUNTI SALIENTI

La mia attivita scientifica si concentra sulle seguenti linee di ricerca:
»  Chirurgia viscerale
= Chirurgia epato-bilio-pancreatica
» Chirurgia d’urgenza
»  Chirurgia endocrina
= Chirurgia vascolare
» Argomenti vari (carcinosi peritoneale, melanoma)

Per le prime due linee di ricerca sono stato o sono attualmente il Principal Investigator o membro
di un gruppo di studio o di lavoro nazionale, europeo o internazionale come illustrato in dettaglio
alle pp. 63-66 di questo documento.

[ risultati dei progetti di ricerca sono stati presentati in qualita di relatore a congressi nazionali ed
internazionali (pp. 24-31) e pubblicati su riviste con sistema di peer-review (pp. 48-59).

Chirurgia viscerale

Stomaco-Esofago

Chirurgia per cancro gastrico con metastasi linfonodali a distanza

Ruolo della chirurgia nel cancro gastrico di stadio IV

Ruolo della terapia endoscopica dell’EGC

Determinazione dei pattern di interessamento linfatico del cancro gastrico mediante
immunofluorescenza con verde di indocianina

Complicanze dopo chirurgia gastrica per cancro: prospettiva europea

Protocolli diagnostici del cancro gastrico-analisi multicentrica dell’accuratezza della TC
Possibilita di trattamento delle metastasi epatiche sincrone da carcinoma gastrico
Qualita di vita dopo chirurgia curativa del carcinoma del cardias

L evoluzione nella gestione della fistola esofago-digiunale

Caso clinico: carcinoma del cardias su duplicazione esofagea

Linee guida ufficiali del Gruppo ltaliano per la Ricerca sul Cancro Gastrico (GIRCG)
The Charter Scaligero on Gastric Cancer

Consensus Conference nazionale (Societa Italiana di Chirurgia, SIC) sul trattamento del cancro
gastrico

Tumori gastrici stromali (GIST)

Terapia chirurgica del carcinoide gastrico di tipo 1

Quale follow-up per i pazienti con neoplasia di stadio iniziale?

Analisi biologica approfondita dei pazienti NO a prognosi infausta

Analisi critica del follow-up nel paziente soitoposto a gastrectomia radicale

Rapporto endoscopista-chirurgo nella gestione del paziente con cancro gastrico

La chirurgia del cancro gastrico nell’anziano

Recidiva di malattia dopo terapia chirurgica curativa del cancro gastrico: sedi e fattori
prognostici

Fattori prognostici dopo chirurgia curativa del carcinoma gastrico nei pazienti NO
Score prognostico di recidiva dopo terapia curativa del carcinoma gastrico
Significato prognostico dell’N ratio

Vie di deflusso linfatico del carcinoma gastrico

Metastasi epatiche metacrone da carcinoma gastrico
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* Ruolo della citotossina CagA dell’Helicobacter pylori nella cancerogenesi pastrica
*  Associazione tra infezione da Helicobacter pylori e carcinoma gastrico

Colon-retto

* La Sindrome di Muir-Torre

* Ruolo della colon-TC nella gestione del paziente con patologia colo rettale: il parere del
clinico

*  Accuratezza diagnostica della colon-TC nelle lesioni piatte del colon

* Ruolo della colon-TC nei pazienti con HNPCC

* Il cancro del retto giovanile: analisi immunoistochimica dell’espressione delle proteine del
mismatch repair

»  Complicanze sessuali ed urinarie dopo resezione del retto laparoscopica con TME

* Trattamento laparoscopico del cancro del retto

* Foci di cripte aberranti nell’'uomo: dallo studio sperimentale alle osservazioni cliniche

* Foci di cripte aberranti (studio sperimentale sul topo e sul ratto): ruolo nella cancerogenesi
colo rettale

Chirurgia epato-bilio-pancreatica

Fegato

* Ruolo del verde di indocianina nella ricerca di fistole bilian dopo resezione epatica: studio
prospettico

* Caratterizzazione delle lesioni solide epatiche con fluorescenza dopo iniezione di verde di
indocianina

* Cosa il chirurgo chiede al radiologo nella gestione preoperatoria dell’HCC

s L’epatoblastoma dell’adulio

* Impiego di colla biologica nella prevenzione dell’ascite dopo resezione epatica in cirrosi

*  Evoluzione temporale delie caratteristiche cliniche e anatomopatologiche dell’"HCC

»  Significato prognostico di una falsa diagnosi di angioma epatico

=  Significato prognostico dell’infiltrazione micro vascolare nell’lHCC

* L’adenoma epatico: serie retrospettiva monocentrica

* Impianti peritoneali e recidive di parete dopo rottura di HCC

*  Terapia chirurgica dell’HCC nell’anziano

*  Analisi del valore prognostico dellinfiltrazione micro vascolare dopo resezione curativa di
HCC

* Trapianto di fegato oltre i criteri UCSF

* 1 ruolo dello stent a perdere nelle ricostruzioni della via biliare dopo trapianto epatico

*  Trapianto di fegato nei soggetti HIV sieropositivi

* Bypass splancnico-intraepatico nel recesso di Rex per trombosi portale extraepatica

* Terapia sequenziale multidisciplinare dell’epatocarcinoma: ruolo della chirurgia come
salvataggio dopo il fallimento delle terapie ablative percutanee

* [l colangiocarcinoma intraepatico

Colecisti
* Colecistite emorragica in un paziente affetto da leucodistrofia metacromatica

Pancreas

* Incidenza di seconde neoplasie nei pazienti con IPMN

* Impiego di collante biologico per il trattamento della trancia pancreatica dopo pancreasectomia
distale

* La pancreatite cronica (linee guida italiane per la gestione clinica)

* Pancreasectomia per lesioni metastasiche

*  Dosaggio di p53 nella citologia ottenuta per brushing durante CPRE

s Espressione di Her-2 e topo isomerasi 2alfa nel carcinoma duttale pancreatico
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Tecnica chirurgica nella pancreasectomia distale laparoscopica: chiusura del moncone con
Ligasure

Ruolo dell’espressione e dell’amplificazione genica dell’EGFr nella carcinogenesi pancreatica
Duodenocefalopancreasectomia per adenocarcinoma duttale della testa pancreatica: serie
monocentrica venlennale

Problematiche vascolari arteriose in chirurgia demolitiva pancreatica

Quale follow-up per i pazienti con IPMN a basso rischio di malignita?

Dosaggio dell’espressione genica delle telomerasi nel tumore intraduttale papillare mucinoso
(IPMN)

Ruolo della PET nella gestione del tumore intraduttale papillare mucinoso (IPMN)
Indicazioni chirurgiche e correlazioni anatomo-cliniche nei tumori intraduttali

Chirurgia d’urgenza

Ruolo della TC nella diagnosi e stadiazione della diverticolite acuta

Trattamento laparoscopico di occlusione del piccolo intestino

Trauma da arma da fuoco senza foro d’entrata: caso clinico

Riparazioni parietali complesse in ambiente infetto

Popolazione batterica delle infezioni addominali complicate: studio multicentrico CIAO-W
Il timing della chirurgia d’urgenza: gruppo di lavoro multicentrico internazionale (World
Society of Emergency Surgery Study Group Initiative)

Perforazione di pneumatosi intestinale

Esplorazione laparoscopica di trauma pancreatico

Terapia endovascolare delle emorragie addominali post-pancreatite acuta

Ruolo della colecistostomia percutanea nella colecistite acuta nel paziente critico

Ruolo della laparoscopia nell’addome acuto (Consensus Guidelines 2011)

Sindrome di Boerhaave

Rottura traumatica del diaframma: analisi retrospettiva di una casistica trentennale ¢
comparazione con la casistica della Chirurgia Toracica

Emorragie digestive alte: inquadramento nosologico ed approccio diagnostico-terapeutico

Chirurgia endocrina

Surrenectomia laparoscopica: analisi di una casistica monocentrica di oltre 100 casi
Surrenectomia laparoscopica o laparotomia per metastasi surrenaliche
Surrenectomia laparotomica o laparoscopica per feocromocitoma: studio prospettico
randomizzato

Neoformazioni surrenaliche di natura cistica: contributo clinico-radiologico

Chirurgia vascolare

Aneurismi dell’aorta addominale e patologia chirurgica associata

La sindrome da furto coronario-succlavio

Caso clinico: confezionamento di bypass succlavio-carotideo per la presentazione tardiva di
una legatura post-traumatica della carotide interna

Argomenti vari (carcinosi peritoneale, melangma)

Ricerca di cellule epiteliali sul peritoneo mediante fluorescenza con verde di indocianina
Possibilita attuali di trattamento della carcinosi peritoneale

Creazione dello pneumoperitoneo: metanalisi

Analisi retrospettiva della casistica d’Istituto di linfectomie ascellari e inguinali per melanoma
(dopo positivita del linfonodo sentinella).

Tumori retroperitoneali: fattori prognostici ed analisi della sopravvivenza dopo chirurgia
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DIREZIONE di / PARTECIPAZIONE a
STUDI e GRUPPI DI RICERCA INTERNAZIONALI ¢ NAZIONALI

PUNTI SALIENTI

maligna del tratto digerente superiore per aver coordinato e tuttora coordinare due progetti di
ricerca di durata pluriennale. Questi due progetti coinvolgono rispettivamente circa 50 esperti
da tutto il mondo (2012-2015, Charter Scaligero on Gastric Cancer) e circa 35 esperti da tutta
Europa (2015-in corso, Complications after Gastrectomy for Cancer).

Direzione di Studi e Gruppi di Ricerca Internazionali

2017  Principal Investigator ¢ coordinatore scientifico dello studio europeo Defining and
Recording Complications after Surgery for Gastric Cancer per il quadriennio 2015-2018
(al progetto di ricerca partecipano 35 esperti da 13 Paesi europei)

2012 Chairman della Consensus Conference su Limits and Rationale of Oncological Follow-Up After
Radical Gastrectomy for Gastric Cancer (Co-Chairmen: Prof. Y. Kodera, Universita di Nagoya,
Prof. D. Marrelli, Universita di Siena, Prof. D. D’Ugo, Universita Cattolica, Roma). Al progetto
hanno partecipato 50 esperti internazionali.

2011 Chairman della web round-table continuativa su Fellow-up Afier Radical Gastrectomy for Cancer:
Clinical Utility?) (Co-Chairmen: Prof. Y. Kodera, Universita di Nagoya, Prof. D. Marrelli, Universita
di Siena, Prof. F. Pacelli, Universita Cattolica del Sacro Cuore di Roma) in preparazione al 10mo
Congresso Mondiale della International Gastric Cancer Association IGCA (Verona, 2013). Al
progetto hanno partecipato 50 esperti internazionali.

Partecipazione a Studi e Gruppi di Ricerca Internazionali

2017  Membro del gruppo di ricerca “Colonoscopy versus CT Colonography in Colorectal
Cancer.” Principal Investigator: Dr. He Zhu, First Hospital of Jilin University, Cina

2017 Membro del gruppo di ncerca ANGIOCORE. Principal Investigator: Prof, Riccardo
Rosati, Ospedale San Raffaele, Milano

2016 Membro del gruppo di ricerca “EURO-FIGS (European Fluorescence Imaging-Guided
Surgery), IHU-Strasbourg, Institute for Image-Guided Surgery”, in collaborazione con la
European Association of Endoscopic Surgeons (EAES). Principal Investigator: Dr.
Michele Diana.

2016  Membro del gruppo di ricerca “Global Alliance for Infections in Surgery™

2016 Membro del gruppo di ricerca “International survey on surgical strategy in MD/MT-IPMN.
Collaborative research project” con Nadine van Huijgevoort, Dept. of Gastroenterology
and Hepatology, Academic Medical Center, Amsterdam

2016 Membro del gruppo di ricerca “IPMNs Follow-up: Comparison of Italian and Korean
Series. Collaborative research project” con Seong Ho Park, MD, PhD. Associate Professor,
Department of Radiology, University of Ulsan College of Medicine, Asan Medical Center,
Seoul (Corea del Sud). Principal Investigator: Prof. Seong Ho Park.

2016 Membro del EAES Consensus Study Group on “Laparoscopy in pancreatic surgery.”
Coordinaton: Bjern Edwin (Norvegia); Secretary: Mushegh Sahakyan
{Norvegia/Armenia); Panelists: Igor Khatkov (Russia), Marc Besselink (Paesi Bassi),
Mohammad Abu Hilal (UK), Jean-Michel Fabre (Francia), Laureano Fernandez-Cruz
(Spagna), Marco Braga (Italy), Song Cheol Kim (Corea del Sud), Brice Gayet (Francia)
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2016

2015

Membro del gruppo di ricerca “Smoking within the hospital in the end of life. International
query.” Principal Investigator: Prof. Yasuhiro Kodera, Department of Gastroenterological
Surgery, Nagoya University Graduate School of Medicine, Giappone

Membro del gruppo di ricerca “Incisional Hernia Repair in Contaminated Surgical fields
Study (1.H.R.C.S.) using biological prostheses in an emergency surgery setting with
contaminated hernias: a multicenter prospective observational study™. Principal
Investigator: Dr. Fausto Catena, Ospedale Universitario di Parma

Coordinazione di / Partecipazione a Progetti di Ricerca Nazionali

Responsabile della ricerca

2016

2016

2011

2011

2010

2009

2008

2006

Direttore scientifico del progetto di ricerca “Near Infrared Fluorescence Imaging with
Indocyanine Green in Gastrointestinal Cancer™, finanziato da RicerChiAmo onlus e dal
Social Bond UBI Comunita emesso da UBI Banca Brescia. Durata del progetto: 2016-
2019.

Coordinatore scientifico locale del progetto di ricerca multicentrico G.LLA.
(Gastrointestinal Annotated Platform) finanziato da RicerChidmo onlus in collaborazione
con I'IRCCS di Candiolo (Torino). Principal Investigator: Prof.ssa Silvia Giordano. Durata
del progetto: 2015-2018.

Progetto di ricerca afferente la quota dello stanziamento di bilancio 60% — MIUR - anno
2013: Consensus Conference Italiana “Standard di cura per il cancro gastrico™. Baiocchi
GL, Gheza F, Zanotti D, Ministrini S.

Progetto di ricerca afferente la quota dello stanziamento di bilancio 60% — MIUR - anno
2012: Modalita e risultati di un follow-up intensivo dopo gastrectomia radicale per cancro.
Baiocchi GL, Gheza F, Zanotti D.

Progetto di ricerca afferente la quota dello stanziamento di bilancio 60% — MIUR - anno
2011  Analisi di un gruppo di pazienti con cancro gastrico NO a prognosi cattiva.
Baiocchi GL, Coniglio A, Tiberio G, Gheza F, Zanotii D.

Studio multicentrico di correlazione tra fattori prognostici istopatologici e biomolecolari,
risposta alla chemioterapia con anticorpi monoclonali e sopravvivenza nei pazienti con
carcinoma gastrico di stadio n0 — Richiesta FIRB 2011 MIUR; Progetto di Ricerca:
RBFRIONUSR

Progetto di ricerca afferente la quota dello stanziamento di bilancio “60%” — MIUR - anni
2009 e 2010: Valutazione deli’efficacia della chiusura del moncone pancreatico con
Tachosil dopo pancreasectomia distale. Baiocchi GL, Portolani N, Gheza F, Cantli M.
Role of lymphatic system in haematological malignancies, Richiesta FIRB 2009 MIUR;
Progetto di Ricerca - Protocollo: RBFRO83G3N 002 (in collaborazione con la Dr.ssa
Garrafa- Microbiologia e Virologia)

Progetto di ricerca afferente la quota dello stanziamento di bilancio “60%” — MIUR - anno
2007 e 2008: Efficacia della colla di fibrina nella prevenzione dell’ascite postoperatoria
dopo resezione epatica in cirrosi. Baiocchi GL, Portolani N, Calandra GF, Gardani M,
Frassi E, Gheza F.

Progetto di ricerca afferente la quota dello stanziamento di bilancio “60%" -~ MIUR - anni
2005 e 2006: Determinazione dell’espressione del gene delle telomerasi nei tumori maligni
bilio-pancreatici mediante analisi del sangue periferico. Baiocchi GL, Nodari F, De Petro
G, Cerea K, Calandra GF, Gardani M.

Collaboratore alla ricerca

2007

Progetto di ricerca afferente la quota dello stanziamento di bilancio 60% — MIUR - anno
2007: Valutazione prospettica a medio e lungo termine della funzionalita sfinteriale,
urinaria e sessuale nei pazienti sottoposti a terapia radicale per neoplasia del retto
{Responsabile Dr. Piardi)
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2007

2007

2007

2006

2005

2005

Progetto di ricerca afferente la quota dello stanziamento di bilancio 60% — MIUR — anno
2007: La rivisitazione del parametro t nella stadiazione del cancro gastrico: correlazioni
prognostiche (Responsabile Prof.ssa Coniglio)

Progetto di ricerca afferente la quota dello stanziamento di bilancio 60% — MIUR — anno
2007: Trattamento multimodale sequenziale del tumore epatico primitivo (Responsabile
Prof. Portolani)

Progetto di ricerca afferente la quota dello stanziamento di bilancio 60% — MIUR - anno
2007: Valutazione dell’impatto della chemioipertermia intraoperatoria sulla morbilita e
mortalita chirurgica (Responsabile Prof. Tiberio)

Progetto di ricerca afferente la quota dello stanziamento di bilancio 60% — MIUR - anno
2006: Recidive intraepatiche post-operatorie di epatocarcinoma: analisi dei fattori
predittivi e prognostici (Responsabile Prof. Portolani)

Progetto di ricerca afferente la quota dello stanziamento di bilancio 60% — MIUR - anno
2005: Confronto tra chirurgia laparotomica e laparoscopica nel trattamento del
feocromocitoma sporadico a localizzazione surrenalica. studio prospettico randomizzato
(Responsabile Prof. Tiberio)

Progetto di ricerca afferente la quota dello stanziamento di bilancio 60% — MIUR - anno
2005 Resezioni vascolari associate alla duodenocefalopancreasectomia (dcp) nei pazienti
con tumore esocrino della testa del pancreas (Responsabile Dr. Cervi)
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DIREZIONE DI / PARTECIPAZIONE A COMITATI SCIENTIFICI

Comitati Scientifici Internazionali

2015 Membro dello Steering Committee dell'European Chapter della IGCA (International Gastric
Cancer Association)

2015 WSES I.C. WIJES Research Fellowship steering committee member (Steering Committee 1st
WSES Research Fellowship: L Ansaloni, GL Baiocchi, W Biffl, F Catena, F Coccolini, G Fraga, R
Ivatury, A Kirkpatrick, Y Kluger, EE Moore, F Moore, A Leppanemi, A Peitzmann, N Portolani,
M Sartell)

2013 Membro del board internazionale TACS (Timing in Acute Care Surgery), dedicato allo studio sul
timing della chirurgia d'urgenza (coordinatore: Prof. Yoram Kluger, Haifa, [sraele)

2012 Membro del board internazionale dello studio CIAQ-W (Complicated Intra-Abdoniinal
Observational World Study) sulle infezion intra-addominali

Comitati Scientifici Nazionali

2018 Membro del gruppo di studio HTA-fluorescenza dedicato allo studio delle applicazioni
del verde di indocianina in campo oncologico su iniziativa della Societa Italiana di
Chirurgia Endoscopica e Nuove Tecnologie (SICE). Coordinatori scientifici: Luigi Boni

2017 ¢ Nereo Vettoretto.
Membro del gruppo di studio /goMIPS (Applicazione della chirurgia mininvasiva per il

2016 pancreas). Coordinatore scientifico: Professor Ugo Boggi, Universitd degli Studi di Pisa.
Presidente del gruppo di lavoro Complicanze dopo Chirurgia Gastrica per Cancro del
GIRCG (Gruppo ltaliano per la Ricerca sul Cancro Gastrico) per il triennio 2016-2018.

2013 Coordinatore della Segreteria Scientifica della Consensus Conference Nazionale SIC — 1]
Cancro Gastrico, presentata in seduta plenaria durante il 115mo Congresso Nazionale
della Societa Italiana di Chirurgia (14 ottobre 2013, Torino).

2005 Co-responsabile del Comitato editoriale del sito internet del GIRCG (Gruppo Italiano
Ricerca Cancro Gaslrico), con i colleghi Alberto Di Leo (Trento) e Corrado Pedrazzani
(Siena).

2005 Membro del Gruppo di lavoro sulla nuova organizzazione della rete lombarda del trauma
maggiore in rappresentanza del CTS (Centro Trauma Specialistico), Spedali Civili di
Brescia,
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PARTECIPAZIONE ALLA STESURA DI LINEE GUIDA

2016 Coordinatore del gruppo di lavoro Linee guida del GIRCG (Gruppo ltaliano per la
Ricerca sul Cancro Gastrico) per il triennio 2016-2018.

2914 Membro del gruppo di lavoro per stesura delle linee guida del DOB (Dipartimento
Oncologico Bresciano) per la gestione clinica del cancro gastrico, delle neoplasie
epatiche ¢ delle neoplasie pancreatiche.

2013 Responsabile del gruppo di lavoro Linee guida del GIRCG per il triennio 2013-2015,

2010 Membro della segreteria scientifica del Comitato intersocietario SIC-ACOI-SIGE-
SICUT-SICOP per la stesura delle linee guida sull'approccio laparoscopico alla patologia
addominale in urgenza.

2008 Membro della Commissione ROL (Rete Oncologica Lombarda)-DOC per il progetto

ROL-retto, volto a definire le linee guida per la diagnosi, la cura ed il follow-up delle
neoplasie maligne del retto.
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AFFILIAZIONE A SOCIETA SCIENTIFICO-PROFESSIONALI

PUNTI SALIENTI

Partecipo con continuita alle attivita di societa scientifico-professionali, sia nazionali sia
internazionali. Questa partecipazione attiva si manifesta nella presentazione di relazioni su
invito ai convegni annuali, nella direzione di gruppi di studio promossi da alcune di queste
societa (ad es., per il GIRCG) e nel coordinamento scientifico di gruppi di lavoro per la stesura
di Linee Guida (ad es., per la SIC).

Recentemente sono stato nominato Associate Fellow of the American College of Surgeons.
Sono stato invitato per I’intervista formale a Roma il 14 aprile 2018 con [*Italian Chapter
dell’ American College of Surgeons; questa intervista rappresenta la tappa finale, superata la
quale con esito positivo, si viene nominati Fellow of the American College of Surgeons
(FACS).

Sono stato o sono membro delle seguenti societa scientifiche:

International Gastric Cancer Association (IGCA)

European Chapter of the International Gastric Cancer Association (EGCA)
European Society of Endoscopic Surgery (EAES)

Societa Italiana di Chirurgia (SIC)

Societa Italiana dei Chirurghi Universitan (SICU)

Societa Polispecialistica Italiana dei Giovani Chirurghi (SPIGC)
Societa Italiana di Chirurgia Oncologica (SICQO)

Societa Italiana di Endoscopia Digestiva (SIED)

Societa Italiana di Chirurgia Endoscopica (SICE)

Gruppo Italiano per la Ricerca sul Cancro Gastrico (GIRCG)
Italian Society for Surgical Endoscopy (ISSE)
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PARTECIPAZIONE A COMITATI EDITORIALI DI RIVISTE SCIENTIFICHE

Associate Editor

1. BMC Gastroenterology

Membro dell’Editorial Board

1. World Journal of Gastroenterofogy (dal 01/01/2014 al 31/12/2021)
2 World Journal of Oncology Research (da maggio 2014)

3. Global Journal of Oncologists (da marzo 2013)

4, World Journal of Hepatology (da marzo 2013)

5. Journal of Tumor (da marzo 2013)

6. World Journal of Clinical Case Conference  (da ottobre 2012)

7. Journal of Current Surgery (da dicembre 2011)

8. World Journal of Gastrointestinal Surgery

Peer-reviewer per Riviste Scientifiche Internazionali

Ho fatto da reviewer per circa 100 articoli per le seguenti riviste internazionali:

Annals of Surgical Oncology

Digestive and Liver Disease

European Journal of Surgical Oncology
Jowrnal of Americal College of Surgeons
World Journal of Gastroenterology
Jowrnal of Gastrointestinal Cancer

World Jouwrnal of Surgical Oncology
Pancreas

International Journal of Surgery

Journal of Investigative Surgery

BMC Surgery

BMC Gastroenterology

Annals of Nuclear Medicine
Gastroenterology Research and Practice
Turkish Journal of Gastroenterology
Canadian Journal of Surgery

Cuse Reports in Gastrointestinal Medicine
Updates in Surgery

Therapeutics and Clinical risk management
Journal of Clinical Pathology

Jouwrnal of Tumor

Journal of Pancreas

Pancreatology

Pancreatic Disorders & Therapy

Tumour Biolagy

Biomed Central

International Journal of General Medicine
International Journal of Gastrointestinal Cancer

Pagina

69



Gian Luca Baiocchi Curriculum Vitae

VARIE
(ATTIVITA FILANTROPICHE, CONSULENZA,
PARTECIPAZIONE CDA, ECC)

Attivita Professionali e Filantropiche

2016-oggi Co-fondatore della onlus RicerChidmo dedicata alla ricerca scientifica sui tumori
dell’apparato digerente

2016-oggi Presidente e membro del Consiglio di Amministrazione, Fondazione ‘Eugenio
Bravi’

2014-2016 Membro del Consiglio di Amministrazione, Fondazione ‘Eugenio Bravi’

2009-oggi Membro del Consiglio Permanente, Fondazione ‘Tovini*

Partecipazione a Commissioni Concorsuali

2016 Procedura di selezione per la copertura di | posto di Professore Associato, settore
concorsuale 06/C1 Chirurgia Generale, settore scientifico-disciplinare MED/18 Chirurgia
Generale, Universita degli Studi di Verona

2016 Procedura di selezione per la copertura di | Assegno di ricerca su *Studio sull’utilizzo dei
simulatori nell’acquisizione di abilita pratiche e competenze professionalizzanti”,
Universitd degli Studi di Brescia

2016 Procedura di selezione per la copertura di | posto di ricercatore a tempo determinato tipo
(a), Dipartimento di Scienze Chirurgiche, Odontostomatologiche e Materno-Infantili,
settore concorsuale 06/C1 Chirurgia Generale, settore scientifico-disciplinare MED/18
Chirurgia Generale, Universita degli Studi Brescia

Peer-reviewer di progetti di ricerca linanziati
CINECA: codice: RBS114W783 - Titolo: “Bio Engineered Endocrine Pancreas for Transplantation
in Diabetes™

Consulenza in Campo Medico-Scientifico
Dal 2007  Sono consulente di GLG (Gerson Lehman Group), leader mondiale nella
teleconsulenza in Medicina.

2007 Ho partecipato in qualita di consulente ad una riunione del Parlamento Europeo a
Bruxelles per il workshop dedicato a Organ Donation and Transplantation: Policy
Actions at the EU Level. L’obiettivo del workshop e stato la preparazione di un
documento ufficiale della Commissione Europea — Direttorato Generale degli Affari
Interni — Politiche Economiche e Scientifiche.
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PROFILO DEL CANDIDATO
ALLA DIREZIONE DELL’UOC DI CHIRURGIA GENERALE 1

{come da Allegato all’ Avviso di Pubblica Selezione)

PROFILO OGGETTIVO:
SETTING ASSISTENZIALE NEL QUALE HO SVOLTO
LA MAGGIOR PARTE DELLA MIA CARRIERA

Ho trascorso la maggior parte dei 13 anni della mia carriera presso gli Spedali Civili di Brescia, da
sempre centro di riferimento medico della citta e della provincia di Brescia, olire che della
Lombardia Orientale comprendendo in ¢io le province limitrofe di Cremona ¢ Mantova. Oggi
denominata ASST Spedali Civili di Brescia, & una delle piu grandi aziende ospedaliere d’Italia e la
pid grande azienda ospedaliera della Lombardia, con pazienti che arrivano anche da altre regioni
per alcune specialita per le quali gli Spedali Civili hanno una consolidata reputazione di
eccellenza.

La ASST Spedali Civili di Brescia comprende tutte le specializzazioni mediche e chirurgiche, con
servizi dedicati alla medicina per acuti h24 (tra questi, la radiologia interventistica, la cardiologia
interventistica, la pneumologia interventistica, 4 UOC di terapia intensiva). E stata classificata
Trauma Center con altre 5 aziende della regione Lombardia. Rappresenta pertanto una struttura
terziaria, considerata Hub nel sistema

Hub and Spoke.

Come illustrato nell’ALLEGATO 13 che certifica la tipologia delle istituzioni mediche presso le
quali ho svolto e svolgo la mia attivita professionale, I°’ASST Spedali Civili di Brescia ¢ accreditata
per 1.582 posti letto ordinari con una casistica complessiva nel 2017 di 42.664 ricoveri ordinari,
5.765 ricoveri in day-hospital e day surgery e 3.599.685 prestazioni ambulatoniali. In particolare,
nel 2017 la casistica deila UOC Chirurgia Generale 3 presso la quale presto servizio ha compreso
2.632 ricoveri ordinari, 232 ricoveri in day-hospital e 2.552 prestazioni di attivita ambulatonale.

La mia carriera si € quindi svolta e tuttora si svolge presso un'istituzione medica del S.S.N. che si
caratterizza per la dimensione significativa dei posti letto, per I’elevato volume di attivita
chirurgica (in particolare per la chirurgia oncologica e per la chirurgia d’urgenza). e per la presenza
di quasi 60 Unita Operative Complesse.

PROFILO SOGGETTIVO

CONOQSCENZE E COMPETENZE SPECIFICHE NELLA DISCIPLINA
(TECHNICAL SKILLS)

= Negli ultimi 10 anni

o ho operato in maniera autonoma, nel ruolo del primo operatore, 416 pazienti
affetti da una neoplasia del tratto gastroenterico. Ho partecipato in qualita di aiuto
all’intervento di altri 404 pazienti per un totale di 820 pazienti. In 15 di questi casi ho
effettuato un trattamento di chemioipertermia intraoperatoria (HIPEC), a scopo
adiuvante nella maggior parte dei casi (dopo chirurgia R0), e palliativo in una
minoranza di essi. HIPEC ¢ stata eseguita con la collaborazione intraoperatoria dei
colleghi oncologi (Dr. Vittorio Ferran nella maggior parte dei casi). Ho eseguito una
alta percentuale di questi interventi con tecnica mininvasiva.

o Ho partecipato agli interventi di debulking chirurgico delle carcinosi da neoplasia
ovarica, chiamato dai colleghi ginecologi Dr. Fabio Rampinelli e Dr. Giuseppe
Ciravolo.
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o Nel mio reparto lavora il Dr. Franco Biasca, referente della ASST Spedali Civili per la
terapia chirurgica dei melanomi mediante linfectomia inguinale o ascellare in caso di
positivitd del linfonodo sentinella. Ho partecipato a molti di questi interventi con il Dr.
Biasca, ed ho gestito con lui il decorso post-operatorio di questi pazienti, notoriamente
segnato dalla lunga persistenza di linforrea.

®  Negli ultimi 10 anni

o ho lavorato presso I’ASST Spedali Civili, la piu grande struttura ospedaliera della
Regione Lombardia, ricoprendo, soprattutto negli ultimi 3 anni, ruoli organizzativi
con particolare riferimento alla turnistica di reparto e degli ambulatori, e alla stesura
del programma operatorio settimanale.

o Presso I’ASST Spedali Civili di Brescia, sede di uno dei 6 Tramma Center regionali,
nell’ambito dell’organizzazione del percorso diagnostico-terapeutico per la chirurgia
d’urgenza sono stato il delegato della UOC Chirurgia Generale 3 nel gruppe di lavoro
(i) sul PDTA “Emorragie Digestive™, (ii) sull’attivazione della sala operatoria in caso
di emergenza e (iii) sull’attivazione dell’allerta del Trauma Team mediante sms in
caso di trauma maggiore.

* Per quanto concerne la mia attivita scientifica:

o ho pubblicato 192 lavori scientifici (tra cui 110 articoli su riviste scientifiche, 12
capitoli di libro, 41 pubblicazioni di abstract, 28 video/poster). In piu della meta di
questi lavori sono primo, secondo, penultimo o ultimo autore. Una parte significativa
di questi articoli su riviste scientifiche si concentra in tre aree: (i} chirurgia oncologica
viscerale; (ii) chirurgia d’urgenza; (iii) chirurgia oncologica epatobiliopancreatica.

o Ho partecipato in qualita di relatore su invito, chair di sessione o discussant a circa
200 eventi scientifici nazionali ed internazionali.

o Ho coordinato e tuttora coordino 2 gruppi di ricerca multicentrici internazionali, 5
gruppi di studio multicentrici nazionali e 1 gruppo di ricerca interno alla ASST Spedali
Civili dedicati alla chirurgia oncologica gastrica e colorettale.

= Negli ultimi 10 anni ho eseguito come primo operatore 234 interventi di chirurgia gastro-
intestinale con tecnica mininvasiva, per la maggior parte per patologia oncologica, 215
interventi di chirurgia d’urgenza con tecnica mininvasiva, e tratto autonomamente con tecnica
mininvasiva la patologia surrenalica. Ho collaborato con il Prof. Guido Tiberio nello start-up
della chirurgia robotica in ambito di Chirurgia Generale presso 1"ASST Spedali Civili di
Brescia.

ASPETTI OPERATIVO-GESTIONALL ORGANIZZAZIONE E GESTIONE DELLE RISORSE
UMANE, RAPPORTI INTERPERSONALIL, RELAZIONI E COMUNICAZIONE

(NON TECHNICAL SKILLS)

= Neghi ultimi 3 anm, nel ruolo di referente organizzativo per la turnistica di reparto e
ambulatoriale, nonche di collaboratore del Direttore delia UOC Chirurgia Generale 3 per la
stesura del programma operatorio settimanale, non ho mai avuto alcun tipo di tensione
personale con i colleghi, tutti con un’anzianita di carriera maggiore della mia. In questo ruolo
ho studiato la recente normativa che recepisce le direttive della UE relative alle limitazioni
dell’orario lavorativo, e ho potuto collaborare con lo staff della Direzione Sanitara e la UO
Risorse Umane della ASST Spedali Civili per identificare la migliore soluzione organizzativa,
nel rispetto sia dei diritti/doveri dei dipendenti, sia della completa e corretta copertura dei turni
di lavoro.

»  Neglhi ultimi 2 anni presso ASST Spedali Civili di Brescia ho creato e guido un gruppo di
ricerca e di lavoro che comprende 2 medici strutturati, 8 medici specialisti in formazione, 2
medici laureati ¢ 8 studenti in fase di laurea, dedicato al progetto Utilizzo della fluorescenza
generata da ICG nella chirurgia delle neoplasie del'apparato digerente. 11 gruppo € molto
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affiatato e motivato da me nel ruolo di leader che valorizza tutti i componenti. Abbiamo
pubblicato 4 lavori scientifici (altri 4 sono in fase di stesura, e altri 5 progetti sono in fase di
realizzazione) ¢ organizzato attivita di formazione (un workshop interno e un congresso
internazionale). I medici specialisti in formazione sono particolarmente motivati dalla regola
da me proposta, secondo la quale il promotore e realizzatore di un progetto ha diritto al primo
nome sulla pubblicazione. Inoltre ogni membro del gruppo ha un obiettivo, scritto su una
lavagna nell’aula didattica e pertanto costantemente in vista. Quando Pobiettivo viene
raggiunto, anziché venire cancellato dalla lavagna, viene sottolineato e messo in risalto per
contribuire alla motivazione sia di chi lo ha raggiunto sia dell’intero gruppo.

Nella UOC in cui lavoro da molti anni & prassi comune condividere ogni mattina, prima
dell’inizio delle attivita cliniche, le problematiche emerse nella notte, quelle dei pazienti
operati e la documentazione iconografica dei pazienti operandi. Questo briefing quotidiano ¢
a mio parere irrinunciabile per la corretta gestione condivisa. Ad esso vorrei aggiungere come
rilevante novita un accesso comune a files di “note” online, uno per ogni paziente, modificabili
da parte di ogni membro dell’équipe e pertanto accessibili in tempo reale a tutti gli altri (per
minimizzare i problemi legati alla mancata comunicazione).

E’ mia intenzione organizzare a cadenza mensile la proiezione di un intervento chirurgico
nell’aula didattica, ed il collegamento video ¢ audio con un esperto nazionale o
internazionale di quell’argomento. A questi incontri verranno invitati i colleghi oncologi,
radiologi, radioterapisti, gastroenterologi, ed i colleghi chirurghi delle strutture ospedaliere
vicine, perché nel corso dell’intervento il caso in oggetto venga discusso in maniera
multidisciplinare.

E’ mia intenzione organizzare/implementare un MDT (multidisciplinary team)
istituzionalizzato, con incontri settimanali, registrazione delle presenze ed ottenimento dei
crediti ECM per i partecipanti. Tutti i casi oncologici operati devono essere discussi nel MDT.

E’ mia intenzione strutturare la comunicazione con i famigliari dei pazienti nel rispetto dei
desideri dei pazienti stessi (certificati su apposito modulo al momento del ricovero) con
identificazione del medico abilitato alla comunicazione per ogni singolo paziente, disponibilitd
quotidiana per colloquio {1 h} ed istituzione di un numero di telefono sempre in possesso del
medico di guardia per rispondere ai quesiti urgenti dei pazienti dimessi.

L’elevato numero di corsi universitari, tesi di laurea, tesi di specializzazione e corsi di
specializzazione riportati nel Curriculum Professionale allegato alla domanda di partecipazione
alla pubblica selezione testimoniano la mia vocazione all’insegnamento, sia mediante
didattica frontale sia mediante esercitaziom cliniche. Ho inoltre una intensa attivita
pubblicistica nell’ambito di eventi rivolti alla popolazione, centrati sulla promozione della
salute e sull’informazione sulle recenti conquiste cliniche, scientifiche e tecnologiche. Tali
eventi sono generalmente organizzati da AVIS e AIDO, associazioni che contano ognuna oltre
1.500.000 iscritti in Italia, e sono molto partecipati.

1l progetto da me proposto e seguito di messa a disposizione gratuita di due colonne
laparoscopiche di ultima generazione per ben 2 anni nell’ambito dello studio Utilizzo della
JSluorescenza generata du ICG nella chirurgia delle neoplasie del’ apparato digerente presso la
UOC Chirurgia Generale 3 della ASST Spedali Civili di Brescia testimonia il mio interesse
per le nuove tecnologie e [a mia capacita di utilizzarle. Ho anche in corso una
collaborazione con una start-up specializzata in computer sciences ed ingegneria per la messa a
punto di una micro telecamera per visione in profondita per trattamenti avanzati nelle
neoplasie gastrointestinali.
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LETTERE DI PRESENTAZIONE ¢ VALUTAZIONE
DA PARTE DI STUDIOSI INTERNAZIONAL{

I seguenti colleghi che lavorano in istituzioni ospedaliere ed universitarie internazionali e il
direttore di un istituto di ricerca economica hanno scritto lettere di presentazione e di valutazione
riguardo il mio profilo scientifico e la capacita di coordinare gruppi di studio e di lavoro a livello
internazionale (ALLEGATI 15,16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25):

Dr. William H. Allum

BSc, MD, FRCS (Eng)

Consultant Surgeon

The Royal Marsden NHS Foundation Trust
Sutton, United Kingdom

Dr. Daniel G. Coit, MD, FACS

Surgical Oncologist

Memorial Sloan-Kettering Cancer Center
New York, U.S.A.

Prof. Ines Gockel, MD, MBA
Executive Director, Department of
Abdominal, Transplant, Thoracic and
Vascular Surgery

University Hospital of Leipzig, Germany

Prof. Paulo Kassab, MD

Professor of Surgery, Santa Casa of Sao
Paulo Medical School, and Digestive
Surgical Oncology Division, BP

Sao Paulo, Brazil

Prof. Yasuhiro Kodera, MD, PhD, FACS
Professor and Chairman

Department of Gastroenterological Surgery
Nagoya University, School of Medicine,
Nagoya, Japan

Brescia, 3 aprile 2018

Prof. Paulo Matos da Costa, MD, PhD,
FACS, Professor of Surgery, Faculdade
Medicina da Universidade de Lisboa, and
Director General Surgery, Hospital Garcia de
Orta, Lisboa, Portugal

Prof. Dr. med. Hans-Joachim Meyer
MD h.c., FACS, Secretary General
German Society of Surgery

Berlin, Germany

Dr. Shaun R. Preston, MD, FRCS
Lead Consultant Oesophago-Gastric &
Laparoscopic Surgeon

Royal Surrey County Hospital
Guilford, United Kingdom

Prof. Dr. med. Paul M. Schaeider, MD
Chairman, Visceral Oncology Tumor Center
Chairman, Esophagogastric — Upper Gl
Surgery, Hirslanden Medical Center and
University of Ziirich, Switzerland

Prof. Mikhail Ter-Ovanesov, MD, PhD
Thoracic Department, Moscow Municipal
Oncological Hospital, and Russian Academy
of Medical Sciences

Moscow, Russia

Prof., Maristella Botticini, PhD
Professor of Economics and Director of
IGIER (Innocenzoe Gasparini Institute for

Economic Research), Universita Bocconi,
Milano
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