CURRICULUM FORMATIVO E PROFESSIONALE

[1/1a sottoscritto dott. FRANCESCO SANTILLI,
nato a Cassano lonio (CS) il 12/10/1970
DICHIARA

sotto la propria responsabilita, ai sensi degli artt. 19, 46 e 47 del D.P.R. 28/12/2000, n. 445 e
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Informazioni personali:

Lingue parlate e scritte:

v" Inglese (buon livello)

v" Francese (livello scolastico)

Istruzione:

Laurea in Medicina e Chirurgia conseguita c/o 1’Universita degli Studi di Bologna il 24

giugno 1998. Tesi sperimentale: “AgNOR-PI In corso di epatiti croniche a differente
eziologia” (Relatore prof Roda)
Votazione finale di 110/110 con Lode.

Abilitazione all’esercizio professionale nel 1999 presso 1’Universita di Bologna — 1° sessione

Diploma di Specializzazione in Gastroenterologia presso I’Universita degli Studi di Ferrara

conseguito il 30 ottobre 2003. Tesi sperimentale: “Terapia endoscopica della MRGE”
(Relatore Prof Alvisi)
Votazione finale di 100/100 con Lode.

Iscrizione all’ Albo professionale dei Medici-Chirurghi della provincia di Bologna (1999)

Iscrizione all’ Albo professionale dei Medici-Chirurghi della provincia di Forli- Cesena (2002)

Iscrizione all’ Albo professionale dei Medici-Chirurghi della provincia di Rimini da Febbraio

2011




Esperienze lavorative:

1998 — 1999

Ho frequentato con qualifica di Medico — frequentatore presso il reparto di
Gastroenterologia diretto dal prof. V. Alvisi dell’Universita di Ferrara all’interno
della Casa di Cura convenzionata Malatesta Novello di Cesena. In questo periodo
formativo ho acquisito buona esperienza nella gestione clinica del paziente

gastroenterologico ed epatologico ed ha effettuato un accurato Training in Tecniche

ultrasonografiche. Eseguito inoltre training formativo in Endoscopia Digestiva

diagnostica ed operativa del tratto digestivo superiore ed inferiore.

1999 — 2003

Ho frequentato a tempo pieno gli ambulatori specialistici ed i reparti di degenza degli ospedali
di Forli, Ferrara e Cesena nell’ ambito del percorso formativo specialistico finalizzato al
conseguimento del Diploma di Specializzazione in Gastroenterologia c/o I’Universita

degli Studi di Ferrara

2003 - 2006

Ho svolto attivita professionale con qualifica di Medico libero — professionista presso 1’U.O.
di Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva della Ausl di Rimini. L’attivita
lavorativa si e svolta a tempo pieno con debito orario di 38 ore settimanali. Durante tale
periodo ho acquisito completa autonomia e raggiunto buona maturita professionale in
relazione alla esecuzione di Endoscopia Digestiva Diagnostica e Terapeutica di I° e 11°

livello.

Da settembre 2006 a marzo 2008

Sono stato assunto a tempo determinato presso I’Ausl di Rimini con qualifica di Dirigente



Medico di | livello di Gastroenterologia (a tempo pieno — debito orario 38 ore
settimanali).

Da marzo 2008 a tutt’oggi

Assunto a tempo indeterminato con qualifica di Dirigente medico di I livello ¢/o ’'UOC
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva, Dipartimento Internistico 11, Ospedale

Infermi di Rimini, Area Vasta Romagna (ex Azienda U.S.L. di Rimini)

Dal 2008 al 2019
RESPONSABILE E REFERENTE del’AMBULATORIO di ENDOSCOPIA DIGESTIVA

dell’Ospedale di Cattolica all’interno della ’'UOC di Gastroenterologia ed Endoscopia
Digestiva, AVR- Ambito di Rimini

Dal 2012
RESPONSABILE RISCHIO CLINICO all’interno della ’'UOC di Gastroenterologia ed

Endoscopia Digestiva, Dipartimento Internistico 1l, AVR- Ambito di Rimini

Dal 2016
Ho conseguito INCARICO PROFESSIONALE 11 livello sulla Gestione delle Malattie

Infiammatorie Croniche Intestinali c/o P'UOC di Gastroenterologia ed Endoscopia
Digestiva di Rimini, AVR — Ambito di Rimini

2017-2018
Referente della commissione medica, per il presidio di Rimini, relativo alla costituzione del

nuovo capitolato per 1’accessoristica endoscopica

Da gennaio 2017
RESPONSABILE E COORDINATORE del’AMBULATORIO e del Day Hospital delle

Malattie_Infiammatorie Croniche Intestinali afferente alla 'UOC di Gastroenterologia

ed Endoscopia Digestiva Dipartimento Internistico, AVR- Ambito di Rimini



Dal 2018
Ho conseguito INCARICO PROFESSIONALE QUALIFICATO con titolo ”_Malattie
Infiammatorie Croniche Intestinali * c¢/o ’'UOC di Gastroenterologia ed Endoscopia
digestiva di Rimini, AVR — Ambito di Rimini

Dal 2021
Ho conseguito INCARICO DIRIGENZIALE DI ALTA SPECIALIZZAZIONE (AS)

denominato “Malattie Infiammatorie Croniche Intestinali * afferente alla 'UOC di

Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva, Dipartimento Internistico AVR — Ambito di
Rimini

Con suddetto incarico rappresento il Referente e la professionalita di coordinamento dei
gruppi specialistici di riferimento per tali patologie fra tutti gli Ambiti Ospedalieri della
Area Vasta Romagna.

Suddetto incarico mi e stato attribuito a completamento di un percorso di formazione che,
contemporaneamente all’acquisizione di elevato livello di esperienza e capacita operativa
in metodiche endoscopiche avanzate, si € orientato allo sviluppo di specifiche competenze
cliniche nella diagnosi, terapia medica e operativa endoscopica delle Malattie
Infiammatorie Croniche Intestinali (MICI).

In quest’ambito sono stato uno dei promotori dell’istituzione dell’ambulatorio dedicato,
nato presso 1’Ospedale Infermi di Rimini nel 2007 e portato progressivamente alla presa in
carico di circa oltre 1000 pazienti affetti da RCU o M. di Crohn, colmando cosi una
carenza del nostro territorio, ¢ offrendo un punto di riferimento e un percorso assistenziale
strutturato a pazienti complessi e con elevati bisogni assistenziali che prima erano costretti
a riferirsi ad altri centri regionali, Bologna in particolare.

La pratica clinica specificatamente dedicata alle MICI e I’aggiornamento costante mi
hanno consentito nel tempo di offrire all’'utenza le opzioni terapeutiche pit aggiornate e ai

colleghi un riferimento esperto e competente.



Nel 2023
Ho conseguito il MASTER UNIVERSITARIO DI II LIVELLO dal titolo

“Management dei Servizi sanitari € Socio-Sanitari” c¢/o I’Universita degli Studi di Parma,

diretto dal prof. Zangrandi.

Suddetto Master ha permesso di conseguire particolare “expertise” nella gestione dei
fabbisogni sanitari, con particolare riferimento alla corretta valutazione dei rapporti fra
domanda di Sanita della popolazione generale e adeguata risposta istituzionale

(management degli ospedali, delle cliniche private e convenzionate, dei poliambulatori).

Training clinico:

Febbraio 2011

Corso avanzato teorico-pratico di Endoscopia digestiva Bilio-pancreatica ¢/o 1’UO di Chirurgia

Endoscopica del Policlinico "*Agostino Gemelli** dell* Universita Cattolica del Sacro Cuore

di Roma (Direttore Prof. G. Costamagna) dove ho approfondito la conoscenza sulle patologie

bilio-pancreatiche, sul loro trattamento endoscopico, e intrapreso un percorso di formazione

teorico/pratica sul corretto management endoscopico di tali patologie (mediante esecuzione di

ERCP diagnostico/terapeutiche).

2015-2016

v

Corso avanzato teorico-pratico di Endoscopia digestiva Bilio-pancreatica c/o Osp. Ca’

Grande Niguarda-Milano - Prof. M. Mutignani

Corso avanzato teorico-pratico di Endoscopia digestiva Bilio-pancreatica c/o Policlinico

Universitario Borgo Roma- Verona - Dott. A. Gabbrielli

Corso avanzato teorico-pratico di Endoscopia digestiva Bilio-pancreatica c/o Ospedale

San Raffaele - Endoscopia Operativa — Prof Testoni



Nel corso degli ultimi 10 anni

Ho consequito particolare esperienza in campo endoscopico diagnostico ed operativo, con

particolare riferimento alle seguenti procedure:

- Polipectomie endoscopiche semplici e complesse del tratto digestivo superiore ed inferiore

- Mucosectomie endoscopiche del tratto digestivo superiore ed inferiore

- Trattamento endoscopico in urgenza e in elezione di emorragia da rottura di varici esofago-
gastriche

- Trattamento endoscopico in urgenza del sanguinamento digestivo di origine non varicosa

- Dilatazione endoscopica meccanica e pneumatica nei vari distretti dell’app. digerente

- Posizionamento di protesi bilio-pancreatiche, esofagee, gastro-duodenali e coliche sia per
quanto riguarda la patologia benigna sia nella palliazione delle patologie neoplastiche

- Posizionamento di PEG (gastrostomia percutanea endoscopica) a scopo nutrizionale

Esecuzione di Enteroscopia con videocapsula ed Enteroscopia “device-assisted”.

Rimozione corpi estranei del tratto digestivo superiore ed inferiore
- Chiusura di fistole benigne e deiescenze anastomotiche digestive con sistema OVESCO e

mediante utilizzo di protesi dedicate

Endoscopia ad elevata complessita:

v’ Colangiopancreatografie retrograde endoscopiche (ERCP) diagnostiche ed operative

v’ Colangioscopie con sistema Spy-glass DS

v’ Trattamento con litotrissia elettroidraulica della calcolosi “difficile” della VBP (via biliare
principale)

v" Endoscopia Diagnostica ed operativa pediatrica sia in elezione sia in urgenza

Per quanto riguarda il volume delle prestazioni riporto i seguenti dati, elaborati dal controllo di
gestione della nostra UO:

e EGDS (esofagogastroduodenoscopie)... 4100

e RCS + POLIPECTOMIE (rettocolonscopie)... 5200



e ERCP... 1200 come primo operatore
110 come tutor e docente per colleghi in formazione
e ENTEROSCOPIE CAPSULARI E DEVICE ASSISTED....65
e VISITE SPECIALISTICHE GASTROENTEROLOGICHE.... 2100
e VISITE SPECIALISTICHE E CONSULENZE MICI.... 4400

Fra i principali campi di applicazione della mia attivita lavorativa negli ultimi 15 anni vi ¢ la

gestione delle Malattie Infiammatorie Croniche Intestinali (MICI):

v Fondatore e Responsabile dell’Ambulatorio dedicato a tali patologie.

A tale ambulatorio afferiscono ulteriori 3 medici specialisti della nostra UO.

v Nell’ultimo anno risultano arruolati oltre 1000 pazienti (fra RCU e malattia di Crohn).

v" Negli ultimi 5 anni ho coordinato e gestito I’arruolamento di oltre 350 pz sottoposti a
trattamenti biologici (farmaci ad alto costo, adalimumab, infliximab, vedolizumab,
ustekinumab) che prevedono sia trattamenti domiciliari sia trattamenti infusionali

somministrati in regime di DH.

v Negli ultimi anni ho garantito rilevanti volumi di attivita nella diagnosi e cura delle MICI

svolgendo altresi un ruolo di coordinamento dell’attivita di Day Hospital, del Reparto di

Degenza e ¢ dell’ambulatorio dedicato e di referenza nella gestione dei casi complessi,

garantendo la presa in carico dei pazienti e I’accompagnamento nel percorso ad esSi

dedicato



L’organizzazione della attivita prevede visite ambulatoriali programmate ed

urgenti/prioritarie, attivita in regime di Day Hospital ed eventuali ricoveri nel nostro

reparto di degenza in caso di particolari acuzie o esigenze cliniche specifiche.

Somministro tutte le possibili terapie disponibili ed aggiornate nel campo delle MICI
(terapie convenzionali, terapie con IMM, terapie biologiche). Siamo stati 1’unico
centro della AVR ad eseguire alcuni trattamenti di particolare importanza nel campo del
trattamento della RCU come la Leucogranulocitoaferesi plasmatica. Ho posto quindi
particolare attenzione e cura all’aggiornamento terapeutico e tecnologico, favorendo
I’adozione di presidi e farmaci secondo un provato criterio di costo/efficacia. Negli anni
ho esercitato inoltre un costante monitoraggio delle terapie farmacologiche ad alto costo,
nell’ottica di una ottimale gestione delle risorse economiche. Tali indicatori risultano

facilmente tracciabili e misurabili da parte degli organi di controllo di gestione aziendale.

Ho acquisito particolare abilita nella terapia endoscopica di alcune complicanze delle
MICI (asportazione di estese lesioni coliche displastiche, dilatazione di stenosi benigne

cicatriziali, dilatazione di stenosi post-chirurgiche, etc).

Segnalo particolare attenzione e impegno per quanto riguarda il management del
paziente pediatrico in sinergia con i gastroenterologi pediatri ed i chirurghi pediatri del

nostro ambito con cui sono stati definiti percorsi e collaborazioni

Ho acquisito specifica “expertise” nella gestione della diagnosi endoscopica
pediatrica eseguendo numerose EGDS e Rettocolonscopie in pazienti pediatrici sia in
elezione sia in urgenza, con particolare riferimento alla patologia inflammatoria cronica

intestinale.

In corso di perfezionamento vi € un ambulatorio transizionale finalizzato al passaggio

nel nostro ambulatorio del paziente di provenienza pediatrica.



v" Dal 2014 al 2016 ho contribuito alla costituzione del primo registro epidemiologico
italiano dedicato alle Malattie Infiammatorie Croniche Intestinali nell’ambito di un

Progetto di Ricerca di Area VVasta Romagna.

v Responsabile Scientifico dello stage sulle MICI organizzato dall’Ig-IBD (Gruppo
Italiano per lo studio delle Malattie Inflammatorie Croniche Intestinali) in vari centri di
eccellenza italiani tra cui € stato selezionato il nostro centro (riconosciuti in Italia solo 9
centri ritenuti idonei allo svolgimento di tale attivita). Lo stage ha avuto carattere di

docenza teorico-pratica ed € stato dedicato all’insegnamento della corretta pratica clinica

nella gestione delle MICI (ospitati medici provenienti dalla Universita di Bari e di
Palermo) (sett. 2013)

v Ho partecipato a numerosi Congressi di profilo regionale, nazionale ed internazionale nel

campo delle Malattie Infiammatorie Croniche Intestinali, in qualita di partecipante e
relatore. Segnalo in particolare la costante partecipazione all’evento annuale di
aggiornamento Europeo ECCO (European Crohn and Colitis Organization) che

rappresenta I’evento di piu elevato profilo scientifico esistente in Europa per tali malattie.

v’ ldeatore e Responsabile Scientifico di un evento congressuale a cadenza biennale

organizzato a Rimini che ha ormai acquisito risonanza e importanza di carattere nazionale:
- 2012 I Workshop Riminese sulle MICI: la malattia di Crohn...Responsabile Scientifico
e Relatore

- 2014 11 Workshop Riminese sulle MICI: la RCU... Responsabile Scientifico e Relatore
- 2016 III Workshop Riminese sulle MICI: la Malattia di Crohn...Responsabile
Scientifico e Relatore

- 2018 IV Workshop Riminese sulle MICI: la RCU... Responsabile Scientifico e
Relatore

- 2023 V Workshop Riminese sulle MICI...Responsabile Scientifico e Relatore

10



Ho ideato e scritto una Brochure informativa a carattere divulgativo che rappresenta un
utile strumento di aggiornamento ed ausilio per la gestione pratica quotidiana della

malattia per i pazienti.

Ho partecipato in qualita di Responsabile Scientifico e Relatore a numerosi incontri di
aggiornamento medico-paziente (organizzati congiuntamente con la associazione AMICI
provinciale) finalizzati ad una ottimizzazione del rapporto medico-paziente e ad una

maggiore diffusione di corretta informazione sanitaria.

Responsabile clinico nel percorso di definizione del PDTA sulle malattie Infiammatorie
Croniche Intestinali dell’adulto della AVR

Responsabile clinico del percorso di definizione del PDTA delle malattie Infiammatorie

Croniche Intestinale Intestinali pediatriche della AVR

Promotore e coordinatore del Meeting multidisciplinare sulla gestione delle malattie

Infiammatorie Croniche Intestinali organizzato in Area Vasta Romagna con la
partecipazione di esperti di varie discipline (gastroenterologia, chirurgia, radiologia,
anatomia-patologica, pediatria, chirurgia pediatrica). Suddetto gruppo multidisciplinare ha
favorito ¢ favorisce lo sviluppo e la diffusione di competenze e I’integrazione sulle MICI
anche di specialisti di altre discipline per poter offrire ai pazienti le migliori opportunita di

cura secondo le linee guida piu aggiornate e le attuali evidenze scentifiche.

Attuale mission: miglioramento ed implementazione della Rete Aziendale relativa al

management multidisciplinare delle MICI in AVR finalizzato alla ottimizzazione delle

risorse umane ed economiche disponibili.

Referente e riconosciuto leader del proprio Ambito ospedaliero in riferimento alla gestione

(diagnosi e cura) di casi clinici ad elevata complessita
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Partecipazione a congressi in qualitd di RELATORE

e MICI: diagnosi, Rimini 2007

e Terapia standardizzata delle IBD, Rimini 2007

e MICI: diagnosi e clinica, Rimini 2008

e Terapie tradizionali e nuove terapie delle MICI, Rimini 2008

e Terapia medica ed endoscopica della complicanza emorragica, Riccione 2009

e Inquadramento clinico e laboratoristico del paziente con ittero, Rimini 2010

e Nuove frontiere terapeutiche nei MICI, Rimini 2011

e Caso clinico: presentazione inusuale di RCU, Piacenza 2011

e Terapia MICI, Sn 2011

e Master di aggiornamento sulle malattie inflammatorie croniche intestinali. 11 Working
Group IBD Emiliano-Romagnolo. Merano 2011

e Trattamento endoscopico dei polipi colo-rettale, Rimini 2012

e Master di aggiornamento sulle Malattie Inflammatorie Croniche Intestinali: 111 Working
Group IBD Emiliano-Romagnolo, Porretta Terme 2012

e Ruolo dell’endoscopia nella malattia di Crohn, Rimini 2012

e | Workshop Modenese sulle Malattie Infiammatorie Croniche Intestinali. Modena 2013

e VI corso di aggiornamento ‘“Attualita nelle Malattie Infiammatoric Croniche
dell’intestino”. Pieve di Cento, 2014

e Le complicanze in endoscopia bilio-pancreatica (ERCP), Rimini 2015

e Malattia di Crohn peri-anale, Pieve di Cento 2016

e Profilassi infettiva ed immunoterapie: chi trattare, Rimini 2016

e Vaccinazioni e rischio infettivo nei pazienti affetti da malattie inflammatorie croniche
intestinali, Rimini 2017

e Benchmarking della Gastroenterologia: one to one. Pesaro, 2018

e Focus on Endoscoy and IBD, Pesaro 2019

Attivita associativa
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v Collaboro attivamente con la associazione AMICI provinciale e nazionale mediante
esecuzione di numerosi incontri medico-paziente e meeting divulgativi finalizzati al

miglioramento del percorso diagnostico-terapeutico dei pazienti affetti da MICI

v' Dal 1998 al 2007 socio della Associazione Giovani gastroenterologi ed Endoscopisti
italiani (AGGEI)

v" Socio SIED (Societa Italiana di Endoscopia Digestiva)

v Socio AIGO (Associazione italiana gastroenterologi ospedalieri)
v Socio IG-IBD (italian group- inflammatory bowel disease)

v Dal 2021 Eletto Consigliere Regionale AIGO Emilia Romagna (Associazione Italiana

Gastroenterologi Ospedalieri)

Esperienze Scientifiche — Elenco pubblicazioni

1) “Preneoplastic Gastric Lesions in a population with high incidence of Gastric Cancer : a

cross-sectional study” — DDW San Diego, Maggio 2000 - Gastrointestinal Endoscopy
G. Bersani, G. Ricci, A. Rossi, G. De Fabritiis, F. Santilli, V. Pollino

2) “Polyamines and Ornithine decarboxylase in colonic adenomatous polyps” —
DIGESTIVE AND LIVER DISEASE. 2002
G. Ricci, G. Stabellini, G. Bersani, F. Santilli, et al..

3) “Endoscopic Esophagitis: prevalence and association with gastritis, hiatal hernia and

Helicobacter Pilory infection” - AMERICAN COLLEGE OF GASTROENTEROLOGY -
New York ottobre 2000 - The American Journal of Gastroenterology (2000) 95, 2414,
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G. Bersani, A. Rossi, G. Ricci, F. Santilli, A. Suzzi, G. De fabritiis, R. Parri, V. Alvisi

4) “The role of Polyamines and ornithine decarboxilase in sporadic adenomatous polyps of
the colon” - THE AMERICAN JOURNAL OF GASTROENTEROLOGY. Sett 2001

G. Ricci, G. Stabellini, G. Bersani, F. Santilli, A. Rossi, R. Parri, A. Suzzi, M. De Mattei, G. De
Fabritiis, V. Alvisi

5) “Associazione tra Malattia celiaca e Cirrosi Biliare Primitiva. Caso Clinico”

XI1 SIMPOSIO INTESTINO E FEGATO. Scuola di Specializzazione in Gastroenterologia
dell’Universita di Padova (AIGO-SIGE-SIED). Febb. 2001

F Santilli

6) The effects of Helicobacter Pylor eradication on the evolution of chronic atrophic
gastritis and metaplasia”

GASTROINTESTINAL ENDOSCOPY — Mag. 2002 55 (5): AB102-AB102

G. Bersani, G. Ricci, A. Rossi, F. Santilli, V. Pollino, A. Suzzi, G. De Fabritiis, V. Alvisi

7) “The Yeld of colonoscopy in patients with constipation : a two center prospective study —
Abstract c/o IX CONGRESSO NAZIONALE DELLE MALATTIE DIGESTIVE - Firenze

2003. F. Santilli et al.

8) The influence of age on the predictive value of appropriateness asge criteria for upper

digestive endoscopy

The American Journal of Gastroenterology, Sept. 2002.

A Rossi, G Bersani, G Ricci, G De Fabritiis, Pollino V., Santilli F., Alvisi V.

9) Aumento della prevalenza dell'esofago di Barrett ma non dell'esofagite erosiva in un
periodo di sette anni in una popolazione sintomatica
Digestive and Liver Disease 33 (1) - Novembre 2001
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https://elibrary.ru/item.asp?id=1343323
https://elibrary.ru/item.asp?id=1343323

G. Bersani, G. Ricci, G. Caruso, A. Rossi, F. Santilli, G. De Fabritiis, R. Parri. A, Suzzi, V.
Pollino, B. Gorini, V. Alvisi

10) Observations and results of the first round of colo-rectal cancer screening programme
in Rimini

M. Giovanardi, C. Casale, C. Balducci, I. Panzini, O. Giuliani, D. Canuti, C. Fava, F. Santilli, M.
Di Marco, F. Desiderio.

Digestive and Liver Disease, vol 40, supplement 1, March 2008, Page S118

X1V National Congress of Digestive Disease Rimini, Italy, 8-12 March 2008.

11) Colon-rectal cancer and screening of the asymptomatic population: our

experience within the screening of the Emilia Romagna Reqgion

M. Giovanardi , O. Giuliani, G. Antonioli, S. Gasperoni, F. Santilli, A. Cardelli

Digestive and Liver Disease, 2006

12) Prevalence of large colo-rectal polyps in a screened population.

M. Giovanardi, M. Di Marco, F. Santilli, C. Fava, C. Casale, G. Antonioli, G. Onorato, L. Solmi.
Digestive and Liver Disease, vol 40, Supplement 1, March 2008, Page S98.

X1V National Congress of Digestive Disease Rimini, Italy, 8-12 March 2008.

13) Sedation or sedo-analgesia influence on patients who underwent conventional
colonoscopy

F. Santilli, M. Di Marco, M. Giovanardi, G. Antonioli, L. Solmi

Digestive and Liver Disease, vol 40, Supplement 1, March 2008, Page S98.

XIV National Congress of Digestive Disease Rimini, Italy, 8-12 March 2008.

14) A comparison between the first and a part of the second round of colorectal screening
in Rimini

C. Casale, G. Antonioli, M. Di Marco, M. Giovanardi, A. Miracolo, G. D. Onorato, F. Santilli,
R. Scarpulla, L. Solmi, C. Fava, D. Canuti.

15


https://www.academia.edu/download/53846229/s1590-8658_2806_2980528-120170713-3133-44gs2d.pdf
https://www.academia.edu/download/53846229/s1590-8658_2806_2980528-120170713-3133-44gs2d.pdf

Digestive and Liver Disease, vol 41, Supplement 1, March 2009, Page S116.
XV National Congress of Digestive Disease Milano, Italy, 28 March-1 April 2009.

15) Risk factors and colorectal cancer incidence (CCI) in high risk adenomas (HRA) after
polypectomy for HRA in a screen detected population.

M. Giovanardi, C. Fava, C. Casale, D. Canuti, E. Fabbri, G. Antonioli, M. Di Marco, A.
Miracolo, G. D. Onorato, F. Santilli, L. Solmi.

Digestive and Liver Disease, vol 42, Supplement 2, March 2010, Pages S182-5183.

XV National Congress of Digestive Disease Verona, Italy, 6-9 March 2010.

16) A comparison between screen.detected colorectal cancer at first or repetead FOBT.
M. Giovanardi, L. Solmi, G. Antonioli, M. Di Marco, A. Grillo, A. Miracolo, G. D. Onorato, F.
Santilli, R. Scarpulla, E. Fabbri, D. Canuti, C. Casale.

Digestive and Liver Disease, vol 43, Supplement 3, March 2011, Pages S206.

XVII National Congress of Digestive Disease Torino, Italy, 5-9 March 2011.

17) Osservazioni sulle neoplasie colorettali individuate in ambito di screening al primo test
0 in test successive al primo.

Casale C, Solmi L, Antonioli G, Di Marco M, Grillo A, Miracolo A, Onorato G. D., Santilli F,
Scarpulla R, Menichini D, Fabbri E, Canuti D, Giovanardi M.

VI Convegno nazionale GISCOR- Perugia, 7-8 ottobre 2011. Sessione poster.

Rimini, 06/03/2023 In fede

Dott Francesco Santilli
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