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VENERDÌ, 20 GENNAIO 2023

8:00 - 8:30 	 Registrazione dei partecipanti

8:30 - 9:30 	 Saluto di benvenuto
	 Maria Giovanna Graziani

Presidente	 Maria Caterina Parodi
Moderatori	 Alessandro Pezzoli, Andrea Tringali

9:30 - 9:45	 La nuova organizzazione della Scuola di Specializzazione di 	
Medicina Interna – Università Cattolica del Sacro Cuore di Roma

	 Antonio Gasbarrini

9:45 - 10:45	 Live Endoscopia
	 Operatore: Alessandro Repici e Team

10:45 - 11:00	 Coffee Break

SESSIONE 1: 	 LESIONI PRECANCEROSE E NEOPLASIE DELL’APPARATO 
DIGESTIVO SUPERIORE

	 Presidente Francesco Di Mario 
	 Moderatori Maria Antonietta Lamazza, Luigi Pasquale  

11:00 - 11:15	 Rischio oncologico nelle enterospondiloartriti 
	 Angelo Zoli 
		
11:15 - 11:30	 H. pylori e cellule gastriche epiteliali: dalla gastrite al cancro 
	 Antonio De Luca

11:30 - 11:45	 Malattia celiaca e stato dell’arte
	 Umberto Volta

PR
OG

RA
M

M
A

CON IL PATROCINIO DI



PR
OG

RA
M

M
A11:45 - 12:00	 Celiachia refrattaria e mimi della malattia celiaca 	

	 Vincenzo Villanacci

12:00 - 12:15	 Metaplasia Intestinale dell’esofago e dello stomaco e rischio di cancro
	 Fabio Pace 

12:15 - 12:30	 Tavola rotonda sui temi trattati
	 Giovanni Brandimarte, Marco Ferrara, 

Pierluigi Fracasso, Maurizio Giovannone

SESSIONE 2:	 NEOPLASIE DELLE VIE BILIARI
	 Presidente Giovanni de Pretis
	 Moderatori Roberto Faggiani, Giuseppe Galloro 

12:30 - 13:30	 Live Endoscopia
	 Operatore: Alessandro Repici e Team

13:30 - 13:45	 Tavola rotonda sui temi trattati 
	 Marco Emilio Bazuro, Salvatore Iaquinto, 

Eliseo Pironti

13:45 - 15:00	 Lunch

SESSIONE 3:	 LESIONI PRECANCEROSE E NEOPLASIE DEL PANCREAS
	 Presidente Romano Sassatelli
	 Moderatori Francesco Maria Di Matteo, Roberto Santoro

15:00 - 15:15	 Lettura: colangiocarcinoma: novità nella diagnosi e nei trattamenti 
	 Romano Sassatelli

15:15 - 16:15 	 Live Endoscopia
	 Operatore: Alessandro Repici e Team

16:15 - 16:30	 Lesioni cistiche pancreatiche e rischio di cancro
	 Gabriele Capurso

16:30 - 16:45	 Management endoscopico delle lesioni pancreatiche
	 Paolo Giorgio Arcidiacono

16:45 - 17:00 	 Chirurgia del carcinoma pancreatico
	 Massimo Falconi

17:00 - 17:15	 Coffee break



17:15 - 18:15	 Tavola rotonda sui temi trattati
	 Leopoldo Costarelli, Pasquale Ialongo, Pasquale Lepiane, 

Emanuele Santoro, Simone Vagnarelli, Vittoria Stigliano 

18:15	 Fine lavori della prima giornata

SABATO, 21 GENNAIO 2023

SESSIONE 4:	 MRGE E CANCEROGENESI
	 Presidente Michele Cicala 
	 Moderatori Fabrizio Ciprani, Emanuele Meroni 

9:00 - 9:15	 GERD e Carcinogenesi: un’associazione spesso dimenticata
	 Edoardo Vincenzo Savarino 

9:15 - 9:30	 GERD & Carcinogenesi: la chemioprevenzione è possibile?
	 Carmelo Scarpignato

9:30 - 9:45	 Discussione
	 Edoardo Vincenzo Savarino, Carmelo Scarpignato 

SESSIONE 5:	 LESIONI PRECANCEROSE E MICI
	 Presidente Gianfranco Delle Fave
	 Moderatori Enrico Stefano Corazziari, Cristiano Spada 

9:45 - 10:00	 Lettura: dall’infiammazione alla neoplasia del tratto gastrointestinale 
	 Fabio Cominelli

10:00 - 10:15	 Il ruolo del microbiota nelle IBD e nel cancro del colon
	 Cristiano Pagnini

10:15 - 10:30	 E. Coli aderente invasivo nella malattia di Crohn
	 Gaetano Iaquinto, Vera Rotondi Aufiero

10:30 - 10:45	 Utilizzo delle small molecules nel trattamento delle MICI
	 Massimo Claudio Fantini

10:45 - 11:00	 Imaging nella fibrosi nelle MICI
	 Pasquale Paolantonio
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11:00 - 11:15	 Clean colon nelle IBD 
	 Cesare Hassan

11:15 - 11:30	 Tavola rotonda sui temi trattati 
Conduce: Maria Carla Di Paolo

	 Vittorio D’Onofrio, Diego Maria Nati, Roberta Pica, 
Franco Scaldaferri, Massimo Siciliano

11:30 - 11:45	 Coffee Break 

SESSIONE 6: LESIONI PRECANCEROSE E NEOPLASIE DEL TRATTO 
DIGESTIVO INFERIORE

	 Presidente Carlo Catalano
	 Moderatori Antonio Pisani, Costantino Zampaletta 

11:45 - 12:00	 Sindromi polipose del colon
	 Renato Cannizzaro

12:00 - 12:15	 Screening cancro Colon  
	 Bastianello Germanà

12:15 - 12:30	 Ruolo della dieta nelle MICI nella prevenzione della 
neoplasia intestinale

	 Giuseppe Rando

12:45 - 13:00	 Tavola rotonda conclusiva 
	 Stefano Brighi, Vito Domenico Corleto, 

Leopoldo Costarelli, Gabriele Manetti, Anna Tanzilli
  
13:00 - 14:15	 Conclusioni
	 Maria Giovanna Graziani

14:15 - 14:30	 Verifica questionario ECM e fine lavori
	 Maria Carla Di Paolo, Gianfranco Fanello, Cristiano Pagnini, 

Lorella Pallotta, Riccardo Urgesi, Giuseppe Villotti, 
Mario Alessandro Vitale
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SEGRETERIA SCIENTIFICA
Maria Carla Di Paolo

Gianfranco Fanello	  

Cristiano Pagnini

Lorella Pallotta	

Riccardo Urgesi

Giuseppe Villotti

Mario Alessandro Vitale

U.O.C. di Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata, Roma
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FACULTY
Paolo Giorgio Arcidiacono Milano

Marco Emilio Bazuro Roma

Giovanni Brandimarte Roma

Stefano Brighi Frosinone

Renato Cannizzaro Aviano (PN)

Gabriele Capurso Milano

Carlo Catalano Roma 

Michele Cicala Roma

Fabrizio Ciprani Roma

Fabio Cominelli  Cleveland Ohio

Enrico Stefano Corazziari Rozzano (MI)

Vito Domenico Corleto Roma

Leopoldo Costarelli Roma

Vittorio D’Onofrio Avellino

Antonio De Luca Napoli

Giovanni de Pretis Trento

Gianfranco Delle Fave Roma

Francesco Di Mario Parma

Francesco Maria Di Matteo Roma

Maria Carla Di Paolo Roma

Roberto Faggiani  Viterbo

Massimo Falconi Milano

Massimo Claudio Fantini Cagliari

Marco Ferrara Roma

Pierluigi Fracasso Roma

Giuseppe Galloro Napoli

Antonio Gasbarrini Roma
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Y Bastianello Germanà Belluno

Maurizio Giovannone Rieti

Maria Giovanna Graziani Roma

Cesare Hassan Roma

Pasquale Ialongo Roma 

Gaetano Iaquinto Atripalda (AV)

Salvatore Iaquinto Roma

Antonietta Lamazza Roma

Pasquale Lepiane Civitavecchia (RM)

Gabriele Manetti Roma

Emanuele Meroni Lugano (Svizzera)

Diego Maria Nati Roma

Fabio Pace Bergamo

Cristiano Pagnini Roma

Pasquale Paolantonio Roma

Maria Caterina Parodi Genova

Luigi Pasquale Avellino

Alessandro Pezzoli Cona (FE)	

Roberta Pica Roma

Eliseo Pironti Roma

Antonio Pisani Bari

Giuseppe Rando Roma

Alessandro Repici Rozzano (MI)

Vera Rotondi Aufiero Avellino 

Emanuele Santoro Roma

Roberto Santoro Viterbo

Romano Sassatelli Reggio Emilia

Edoardo Vincenzo Savarino Padova
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YFranco Scaldaferri Roma

Carmelo Scarpignato Malta, Nantes, Hong Kong

Massimo Siciliano Roma

Cristiano Spada Brescia

Vittoria Stigliano Roma	

Anna Tanzilli Cassino

Andrea Tringali Roma

Simone Vagnarelli Roma

Vincenzo Villanacci Brescia

Umberto Volta Bologna

Costantino Zampaletta Viterbo

Angelo Zoli Roma
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AULA PARISI, SCUOLA SUPERIORE DI POLIZIA 
Via Pier della Francesca, 3, 00196 Roma RM 

ISCRIZIONE 
La partecipazione all’Evento è gratuita per un massimo di 80 persone. Inviare la richiesta di iscrizione 
tramite mail o fax alla Segreteria Organizzativa entro e non oltre il 16 Gennaio 2023.

ECM  
Saranno erogati n° 12  Crediti Formativi ECM per le discipline di Chirurgia Generale, Gastroenterologia, 
Infermieristica, Medicina Generale, Medicina Interna, Oncologia, Radiodiagnostica e Radioterapia 
(Progetto n° 477-368350).

RESPONSABILE SCIENTIFICO
Maria Giovanna Graziani
Direttore U.O.C. di Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata, Roma
 
 

PROVIDER E SEGRETERIA ORGANIZZATIVA  

Via Argentina, 4R - 16156 GENOVA - Tel. 010.8604991 - Fax 010.8604992 
info@realtimemeeting.it - www.realtimemeeting.it 



DA COMPILARE IN STAMPATELLO E SPEDIRE ENTRO E NON OLTRE IL 16 GENNAIO 2023 A:
 REALTIME MEETING Via Argentina, 4R - 16156 Genova

tel. 010 8604991 - fax 010 8604992 - info@realtimemeeting.it

Nome...........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Cognome................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Indirizzo.....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

CAP.........................................................................................................Città....................................................................................................................................................................Prov..........................................................................

Tel.........................................................................................................................................................................Cell.................................................................................................................................................................................................

E-mail....... .................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Ospedale/Istituto/Ass. Profes.....................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Professione..........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Disciplina.................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Libero Professionista  ............................Dipendente   .............................................. Convenzionato  

DATI OBBLIGATORI per il conseguimento dei CREDITI FORMATIVI ECM

Codice Fiscale...................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Data di nascita..................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Luogo di nascita.............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Invitato da sponsor .......................SI   .............................NO  

Se SI, indicare il nome sponsor...................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Firma..........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Con la sottoscrizione della presente, si dichiara di aver preso visione dell’informativa sulla privacy ai sensi del Codice Privacy e del GDPR 2016/6791, e di autorizzare Realtime 
Meeting S.r.l. unipersonale al trattamento dei propri dati personali per le finalità di cui all’invito in parola con possibilità di comunicarli a terzi anche per fini commerciali e/o 
promozionali.

1*Il testo dell’informativa privacy è disponibile sul sito www.realtimemeeting.it. Titolare del trattamento è Realtime Meeting con sede in Via B. Bosco 31/3B – 16121 Genova. In ogni momento si potranno 
esercitare i diritti previsti dal GDPR contattando il responsabile del trattamento, Sig. Michele Savarino, al seguente indirizzo e-mail info@realtimemeeting.it oppure presso l’indirizzo della sede.



L’INIZIATIVA È STATA REALIZZATA CON IL CONTRIBUTO NON CONDIZIONATO DI


