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INFORMAZIONI PERSONALI

Nome

ESPERIENZA LAVORATIVA

Data

Datore di lavoro

Settore

Tipo di impiego

Posizione

Principali mansioni e responsabilita
(rassegnazione delle “clinical
competence” € disponibile sul fascicolo
aziendale elettronico)

ARMELAO FRANCO

1° gennaio 2003 ad oggi

Azienda Provinciale per i Servizi Sanitari di Trento, Provincia Autonoma di
Trento, via Degasperi 79, Trento

Unita Multizonale di Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva Ospedale
S. Chiara di Trento

Dirigente Medico 1° livello con contratto a tempo indeterminato

Incarico di di direzione di struttura semplice (U.O.S) denominato
“Ambulatorio di malattie Infammatorie Croniche intestinali e Celiachia”
con delibera del Direttore Generale no. 630\2018 di data 27.12.2018,
rinnovato regolarmente alla scadenza con ultimo rinnovo in data
26.09.2023, fascia 2A (in precedenza incarico di alta specializzazione
“malattie infiammatorie croniche intestinali” conferito con delibera no. 1640
del 21.12.2004 e rinnovato regolarmente alla scadenza).

Dal 04.03.2023 (deliberazione del Direttore generale n. 140 del 23
febbraio 2023) al 14.11.2023 ha svolto I'attivita di Direttore ff. del’lUOM
Gastroenterologia ed Endoscoia Digestiva della APSS

Attivita ambulatoriale (incluso DH) principalmente nell’ambito delle
malattie inflammatorie croniche intestinale e malattia celiaca; della “IBD
Unit” fanno parte 4 medici e 3 infermieri che si alternano nel'attivita
ambulatoriale, di DH (terapia infusionale con agenti biologici) e gestione
dei consulti multidisciplinari Della (U.O.S) “IBD Unit” fanno parte 5
medici e 3 infermieri che si alternano nella attivita ambulatoriale
(compresa la attivita in telemedicina), di DH (principalmente per la
terapia infusionale con agenti biologici), nella gestione dei consulti
multidisciplinari con altri specialisti. Nel 2019 & statato redatto il PDTA
APSS dal titolo “(“Percorso diagnostico terapeutico assistenziale per le
malattie inflammatorie croniche intestinali”)

Attivita di endoscopia diagnostica ed interventistica in paziente in
elezone ed in urgenza in regime di reperibilita notturna e festiva presso
I'Ospedale S. Chiara; medico referente per la qualita della colonscopia
nell’ambito dell’accreditamento SIED, conseguito presso la sede di
Trento nel 2018 e 2021 e presso la sede di Rovereto nel 2023

Attivita di organizzazione e coordinamento del secondo livello
(colonscopia) nell’ambito del programma provinciale di screening del
cancro colorettale, mediante FOBT; attivita di diagnosi e sorveglianza
gastroenterologica nei pazienti affetti da sindromni ereditarie (HNPCC,



Casistica

Indicatori di qualita
(colonscopie di screening)

FAP). Nel 2022 ¢ atto redatto il PDTA riguardante le sindromi ereditarie
predisponenti a cancro colorettale, mentre nel 2024 é stato redatto il
PPDTA riguardante il cancro colorettale

Attivita clinica di degenza presso 'UO Gastroenterologia dell’Ospedale
S. Chiara di trento (9 posti letto e due di DH); la tipologia dei pazienti &
rappresentata da pazienti acuti (emorragia digestive, malattie del fegato
quali epatti acute, cirrosi scompensate, malattie infiammatorie croniche
intestinali, malattie bilio-pancreatiche) e da pazienti programmati da
sottoporre a procedure complesse epatiche (TACE, ad esempio)
biliopancreatiche (ERCP ad esempio), luminali (“stenting”, polipectomie
complesse del tratto superiore ed inferiore)

Attivita di fisiopatologia digestiva (pHmetria e pH-impedenziometria
esofagea; manometria esofagea ed anorettale ad alta risoluzione)

TIPO PROCEDURA NUMERO PRESTAZIONI (dal 2007)
Gastroscopia 5175
Colonscopia 7267
di cui con polipectomia 1373
Rimozione corpi estranei dal tratto 132

digestivo superiore ed inferiore

Emostasi di lesioni sanguinanti del 230
tratto digestivo superiore ed inferiore

Dilatazione stenosi non biliari (inclusa 147
acalasia esofagea)
Posizionamento protesi non biliari 30
(esofagee ed enterali)
Manometria esofagea 265
Manometria anorettale 569
ANNO Adenoma Cecal No colonscopie
Detection Intubation rate
Rate
2015 42 100 160
2016 42 97 116
2018 46 98 133
2019 40 98 139
2020 45 97 148
2021 44 97 128
2022 39 98 106
2023 44 96 58
2024 47 100 134




Data

Datore di lavoro

Settore

Ruolo

Principali mansioni e responsabilita

Data

Datore di lavoro

1° giugno 1999 — 31 dicembre 2002

Azienda Provinciale per i Servizi Sanitari di Trento, provincia autonoma
di Trento, via Degasperi, 79, Trento

Unita Operativa di Medicina Interna 2, Ospedale S. Chiara, Trento

Dirigente medico 1° livello con incarico a tempo indeterminato

Attivita clinica di reparto e guardia attiva notturna e festiva
Attivita ambulatoriale di Medicina Interna e Gastroenterologia

1 novembre 1994 — 31 maggio 1999

Azienda Ospedaliera Senese

Settore U.O. Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva, Policlinico
Universitario Santa Maria della Scala, Siena
Ruolo Aiuto corresponsabile ospedaliero, Dirigente medico 1° livello con

Principali mansioni e responsabilita

ISTRUZIONE E
FORMAZIONE

Data

05.11.1992

incarico a tempo indeterminato

Attivita clinica di reparto (reparto specialistico di Gastroenterologia con
10 posti letto e bacino di utenza corrispondente alla provincia di Siena)

Attivita ambulatoriale di tipo divisionale specialistico gastroenterologico
Attivita di fisiopatologia digestiva (pHmetria)
Attivita di endoscopia digestiva diagnostica di 1° livello

Universita Cattolica del S. Cuore, Roma, Scuola di Specializzazione in Gastroenterologia ed
Endoscopia digestiva

Nome e tipo di istituto di
istruzione

Diploma di Specialista in Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva, con punteggio 70/70
con lode

Qualifica conseguita

Studio della attivita proliferativa della mucosa colo-rettale nel corso delle 24 ore in soggetti ad
elevato rischio di cancro del colon (pubblicazione in Gastroenterology 1994;106:982-987).

Titolo della tesi

Data Seconsa sessione 1988



Nome e tipo di istituto di
istruzione o formazione

Qualifica conseguita

Data

Nome e tipo di istituto di
istruzione o formazione

Qualifica conseguita

Titolo della tesi

PREMI; BORSE DI
STUDIO, VALUTAZIONI
AZIENDALI

PARTECIPAZIONI A
CORSI E CONVEGNI,
FREQUENZA IN CENTRI
DI RIFERIMENTO

1989, 15-17\06
1992, 23-26\11
1993, 11-13\10

2003, 1-2\12

2004, 29\3 - 1\4

2005, 9\5 - 2\6

2007, 7- 8\5

Universita Cattolica del S. Cuore, Roma, Facolta di Medicina e Chirurgia

Abilitazione all’esercizio della professione di Medico Chirurgo con iscrizione all’ordine dei
Medici della provincia di Trento dal 12.01.1989

24.10.1988

Universita Cattolica del S. Cuore, Roma, Facolta di Medicina e Chirurgia

Laurea in Medicina e Chirurgia, con punteggio 110/110 e lode (media esami fondamentali:
29.9)

Valutazione di un nuovo indice di attivita nelle malattie infiammatorie croniche intestinali

Maturita scientifica: liceo scientifico statale “G. Galilei”, Trento (votazione: 60\60)

1988: premio “Agostino Gemelli” quale miglior laureato della facolta di Medicina e Chirurgia
dell’Univesita Cattolica S. Cuore nell’anno 1988

1988: vincitore di borsa di studio di formazione per medici di Medicina Generale (DM
10.10.1988)

1988 — 1992: vincitore di borsa di studio per la frequenza alla scula di specializzazione in
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva (DPR n. 162 10 marzo 1982)

Borsa di studio per la partecipazione al 28°, 29° e 30° congresso SIGE (1991, 1993 e 1994)
ed alla SIMAD 5 (1992)

Borsa di studio per la partecipazione allo “Yiung Clinicans Program” al 10° congresso
mondiale di Gastroenterologia (Los Angele 1994)

Borsa di studio della Fondazione Cassa di Risparmio (“una marcia in piu per la sanita
trentina” ) con delibera 704\2006 del DG della APSS, Trento

Premio per la qualita della prestazione individuale nell’anno 2005, 2014 e 2023

La valutazione aziendale annuale e quinquennale sono disponibili sul fascicolo elettronico in
“peoplesoft” APSS

3° corso di cinetica cellulare, Firenze
Corso avanzato SIGE su “cancro del colon”, Castelfranco Veneto (TV)

Corso Residenziale “Chemioprevenzione in oncologia”, Scula Superiore di Oncologia e
scienze Biomediche, Santa Margherita Ligure (GE)

Trattamento Endoscopico delle emorragie Digestive superiori, European Endoscopic Training
Center, Univesita Cattolica, Roma

8th Biennal Course “International Meeting of Coloproctology”, Saint Vincent (AO)

“The management of inflammatory bowel disease”, corso avanzato, Univesita di Chicago

2° CORSO A.L.F.E.G. "INSTABILITA DEI MICROSATELLITI: DALLA DIAGNOSI ALLA CURA", Verona



2008, 8-9\5

2009, 12-13\05

2009, 12-13\5

2009, 30\11 —1\12

2010, 8 -10\2

2010, 4-5\6

2010, 18-19\11

2010, 21 - 27\11

2013, 2-3\5

2015, 15-17\12

2018, 6\03

2018, 6\03 —30\06

2018, 29\08

2018, 26\11

2019, 18-19\12

ATTIVITA’ DIDATTICA

E SCIENTIFICA

Relatore, moderatore o
discussant a corsi e

convegni

3° CORSO AIFEG "LA POLIPOSI FAMILIARE ATTENUATA (AFAP): UN APPROCCIO
MULTIDISCIPLINARE", Verona

4° CORSO AIFEG "PREDISPOSIZIONE ALLO SVILUPPO DI TUMORI GASTROINTESTINALLI: IL
RUOLO DEI GENI A BASSA PENETRANZA", Lonigo (VI)

Clinical Exachange Program Univesity Hospital Leuven, Belgium

CORSO TEORICO-PRATICO "LA MANOMETRIA ANORETTALE NELLA RIABILITAZIONE
DEI DISORDINI DELLA DEFECAZIONE", Firenze

ADVANCED TRAINING FOR COLONIC DISEASES, Rozzano, (MI), Istituto Humanitas

5° CORSO AIFEG "STRATEGIE DI RIDUZIONE DEL RISCHIO DEI TUMORI
GASTROENTERICI EREDITARI. DIFFUSIONE DEI PROTOCOLLI DI PREVENZIONE E
PROFILASSI CHIRURGICA E NON", Milano

TUMORI EREDITARI: DALLA BIOLOGIA MOLECOLARE AL TRATTAMENTO, Modena

STAGE PER AGGIORNAMENTO PER IL TRATTAMENTO INTEGRATO MEDICO-
CHIRURGICO DELLE MALATTIE INFIAMMATORIE CRONICHE INTESTINALI PRESSO LA
IBD CLINIC DELL'UNIVERSITA DI OXFORD

Clinical Exachange Program Univesity Hospital Leuven, Belgium

Corso “Advanced Life Support”, Trento
L’Audit Clinico, Trento

AUDIT CLINICO PER MIGLIORARE L?APPROPRIATEZZA PRESCRITTIVA DELLA
COLONSCOPIA NEL FOLLOW UP DEL POST POLIPECTOMIA E DELLA
GASTRODUODENOSCOPIA NEL FOLLOW UP DELLA GASTRITE A RISCHIO
CARCINOGENETICO.

GESTIONE DELLA SEDAZIONE DELL'ADULTO PER LE PROCEDURE DI ENDOSCOPIA
DIGESTIVA, Trento

AUDIT CLINICO: metodo e strumenti; Trento

ALS - ADVANCED LIFE SUPPORT, Trento

La partecipazione ad altri corsie congressi ed i crediti ECM conseguiti sono disponibili sul sito
Co.Ge.APS

1. Iniezione di tossina botulinica nei disturbi della motilita esofagea: indicazioni
tecniche e risultati (G. Frosini, F. Armelao), IX Congresso Nazionale della Societa
Italiana di endoscopia Toracica, Siena, ottobre 1997

2. La colite ulcerosa e la malattia di Crohn nella pratica clinica; , Lavis (TN)
2 ottobre 2004

3. Malattie emergenti in Gastroenterologia; corso Educazionale AIGO, Arezzo, 24-26
febbraio 2006 “

4. Aggiornamenti in Gastroenterologia. Percorsi condivisi dal medico di medicina
generale e dallo specialista, Trento 2 dicembre 2006

5. Incontro per la formazione d’equipe in gastroenterologia ed endoscopia digestiva: la



10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.
18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

nutrizione artificiale e le malattie infiammatorie croniche intestinali. Vicenza 27
maggio 2009: “Selezione e gestione dei pazienti candidati a trattamenti con farmaci
biologici”

Convegno nazionale GISCoR, Rovereto (TN), 17-18 marzo 2010: “ Esperienze
internazionali nei familiari a rischio”

Colorectal Cancer screening Implementation and Current Topics in Screening and
Diagnosis in Europe familial colorectal Cancer, Barcelona (Spagna), 24 ottobre
2010: “Colonoscopy in FDR’s of CRC patients”.

Attualita diagnostiche e terapeutiche nella patologia benigna del colon-retto, Trento
2 dicembre 2010: “Quando e come trattare la malattia diverticolare”

Approccio integrato medico-chirurgico: cancro colorettale, malattia di Crohn, colite
ulcerosa, Trento 1 aprile 2011: “La prevenzione della recidiva post-operatoria”

Il cancro colorettale nell’era dello screening. San Bonifacio (VR), 21 settembre 2011:
“la familiarita: diagnosi e sorveglianza”.

Criticita emergenti e prostettive diagnostico-terapeutiche nelle malattie infammatorie
croniche intestinali e nelle intolleranze alimentari, Trento, 14 gennaio 2012: “Caso
clinico 1- un caso di malattia di Crohn di difficile gestione”

Nuove strategie nella gestione del paziente con Malattia di Crohn e Colite Ulcerosa,
Trento 12 dicembre 2012: “IBD, tumori e terapia: un triangolo di difficile gestione”.
Lo screening provinciale del cancro colorettale: risultati, criticita e prospettive al
termine del 1° round. Trento 19 gennaio 2013: “punti di forza della colonscopia di
screening”

Convegno annuale FISMAD Veneto\Trentino Alto Adige, Trento 8 giugno 2013:
“Cancro colorettale: sindromi ereditarie”.

Malattie funzionali ed infiammatorie del colo: novita in tema di diagnosi e terapia,
Trento 30 novembre 2013: “Nuovi farmaci nel trattamento del colon irritabile:
obiettivo raggiunto ?”

Nuove frontiere nel trattamento dei tumori del retto, Trento 14 dicembre 2013. Stadio
I: i tumori precoci del retto. Discussant.

La celiachia nella pratica clinica, Trento 18 gennaio 2014: “celiachia e glutine”.
Corso Immersivo Clinico-Patologico sulle IBD. Bolzano 21-22 novembre 2014:
“Elementi clinici ed imaging per la diagnosi di IBD”

Malattie infammatorie croniche intestinali: gestione integrata ospedale-territorio,
Trento 6-7 febbario 2015: “L’organizzazione dell’Ambulatorio IBD nellAPSS”
Incremento dell’armamentario terapeutico per la colite ulcerosa; Trento 10 aprile
2015

Cancro colorettale: i primi 10 anni del nord-Est italiano XIlI° Update in
Gastroenterologia. Udine 10 novembre 2017

Continuita assistenziale nei pazienti con IBD: ruolo del medico di medicina generale
e del centro di riferimento. Trento 21 aprile 2018. “Problematiche terapeutiche nelle
IBD: quando il paziente non vuole assumere la terapia o quando essa &
controindicata”

Immunologia: esperienze e prospettive in reumatologia, Dermatologia e
Gastroenterologia, Bolzano 19 ottobre 2018. “Un paziente con colite ulcerosa in
remissione profonda (“guarigione mucosa”) in monoterpia con agenti anti-TNF alfa:
quale strategia successiva ?”

Conoscere per curare: malattie rare in eta adulta. Trento, 01.12.2018. “Un paziente
con rettorragia”

Protocollo di diagnosi e follow-up. Trento, 30.03.2019. .Numeri, dati, i centri di
riferifemento: la diagnosi di celiachia in Trentino Alto Adige: Centro di riferimento
dell’adulto.

Reflusso, ernaia jatale e acalasia: come posso aiutarti ?. Rovereto 09.11.2019.
“Acalasia: diagnosi e terapia endoscopica”

Rettocolite ulcerosa e tofacitinib: esperienze a confronto. Negrar (VR), 17 dicembre
2021, discussant

La gestione delle malattie infammatorie croniche in Trentino Alto Adige (corso
Regionale IG-1BD); Bolzano, 28 maggio 2022 Relatore (“ Treat to target, follow up,
TDM”) e moderatore

Tofacitinib nel 2022: a che punto siamo ? Negrar (VR), 18 novembre 2022,
moderatore

Medical Expert Training in gestione delle lesioni complesse di Upper e Lower Gl
tract, Trento 19 e 20 aprile 2023

La gestione delle malattie infammatorie croniche in Trentino Alto Adige; (corso
Regionale IG-IBD) Riva del Garda (TN), 27 maggio 2023. Relatore (“Obese, old and
obstetrics”) e moderatore

Open Doors Inflammatory bowel diseas, VI? edizione, Verona 9 settembre 2023.
CASE REPORT # 2: Colite da FANS

Focus on IBD: predicting the future; Verona, 13 ottobre 2023, moderatore



Attivita tutoriale

Attivita di segreteria
scientifica

Ricerca scientifica

Data, istituzione

Attivita svolta

Data, istituzione

Attivita svolta

Pubblicazioni scientifiche

34. Tofacitinib in colite ulcerosa: importanza della gestione multidisciplinare, Verona 24
novembre 2023, moderatore

35. Tematiche attuali nella gestione delle IBD; Bolzano 14 marzo 2024 “Vaccinazioni”

36. Traforming IBD care: lesson from the last 20 years. Verona, 4-5 ottobre 2024;
moderatore

37. Corso Triregionale FISMAD, Trento 6 dicembre 2024, Patologie refattarie
gastrointestinali; discussant

38. RISEUP ! Maximize Knowledge Sharing, Bolzano 24 gennaio 2025 “IBD e SpA:
diagnosi e red flags”

Dal 2009 svolge attivita tutoriale per i medici in formazione della scuola di Specializzazione in
Medicina Generale di Trento

* Recenti progressi in gastroenterologia ed endoscopia digestiva: un incontro con gli
esperti; Siena 25-27 giugno 1995.

e La colite ulcerosa e la malattia di Crohn nella pratica clinica; Lavis (TN), 2 ottobre
2004.

»  Approccio integrato medico-chirurgico: cancro colorettale, malattia di Crohn, colite
ulcerosa, Trento 1 aprile 2011

» La celiachia nella pratica clinica; Trento 18 gennaio 2014

* Malattie infiammatorie cronoiche intestinali: gestione integrata ospedale-territorio;
Trento 6-7 febbario 2015

* Incremento dell’armamentario terapeutico per la colite ulcerosa; Trento 10 aprile
2015

* Lachirurgia delle malattie infiammatorie croniche intestinali (IBD) nell’era dei
biologici; Trento 20 aprile 2018

«  Continuita assistenziale nei pazienti con IBD: ruolo del medico di medicina generale
e del centro di riferimento; Trento 21 aprile 2018

e La gestione delle malattie infiammatorie croniche in Trentino Alto Adige; (corso
Regionale IG-IBD) Riva del Garda (TN), 27 maggio 2023

Tale attivita ha riguardato principalmente il cancro colorettale; nel periodo 1988-1994 si
orientata nell’ambito dei biomarcatori di rischio per cancro colorettale (studio della cinetica
cellulare della mucosa colorettale) e nella identificazione di agenti chemiopreventivi (acidi
grassi omega-3); successivamente ha interessato lo screening del cancro colorettale, inclusi i
soggetto ad aumentato rischio (rischio familiare e sindromi ereditarie); in particolare, ha
riguardato gli esiti dello screening in termini di mortalita e sopravvivenza, la qualita della
colonscopia in tali programmi (inclusa I'appropriatezza del follow-up), il miglioramento
tecnologico della colonscopia (partecipazione a studio multicentrico FUSE) e la ricerca
l'identificazione di nuove alterazioni genetiche alla base del cancro colorettale ereditario
(partecipazione a studi multicentrici)

1988-1994; Universita Cattolica, Roma

Aspetti proliferativi e differenziativi della mucosa colorettale in soggetti a rischio per cancro
mediante della cinetica cellulare (istoautoradiografia con 3H timidina).

Identificazione di agenti chemiopreventivi mediante valutazione del loro effetto modulatorio su
eventi intermedi della carcinogenesi colorettale nell’'uomo

2005 ad oggi, Azienda Provinciale per i Servizi Sanitari Trento
Prevenzione del cancro colorettale nei programmi di screening nella popolazione generale e
nei soggetti ad aumentato rischio; aspetti organizzativi, qualitativi ed innovazioni

tecnologiche; nel 2022

Rischi e benefici della terapia e qualita della vita nei pazienti con malattie infammatorie
croniche intestinali (partecipazione allo studio prospetto europeo, denominato “I-CARE”)



“Full papers”

—_

)

10)

11)

12)

13)

14)

15)

16)

17)

18)

M.Anti, G.Marra, F.Armelao, G.M.Bartoli, R.Ficarelli, A.Percesepe, |.De Vitis,
G.Maria, L.Sofo, G.L.Rapaccini, N.Gentiloni, E.Piccioni, G.Miggiano. Effect of
omega-3 fatty acids on rectal mucosal cell proliferation in subjects at risk for
colon cancer. Gastroenterology, 1992;103:883-891.

M.Anti, G.Marra, F.Armelao, A.Percesepe, R.Ficarelli, G.M.Ricciuto, A.Valenti,
GL.Rapaccini, I.De Vitis, G.D'Agostino, S.Brighi, F.M.Vecchio. Rectal epithelial
cell proliferation patterns as predictors of adenomatous colorectal polyp
recurrence. Gut 1993;34:525-30.

GM Bartoli, P. Palozza, G. Marra, F. Armelao, P. Franceschelli, C. Luberto, E.
Sgarlata, E. Piccioni, M. Anti. N-3 PUFA and alfa-tocopherol control of tumor cell
proliferation. Mol Asp Med 1993; 14: 247-252

M.Anti, G. Marra, GL Rapaccini, C Rumi, S Bussa, G Fadda, FM Vecchio, A
Valenti, A Percesepe, M Pompili, F Armelao, N Gentiloni. DNA ploidy pattern in
human cirrhotic liver diseases and hepatic nodular lesions: flow cytometric
analysis on echo-guided needle liver biopsies. Cancer 1994;73:281-288.

G. Marra, F.Armelao, F.M.Vecchio, A.Percesepe, M.Anti. Cowden's disease
with extensive gastrointestinal polyposis. J Clin Gastroenterol 1994;18:42-47.
G.Marra, M.Anti, A.Percesepe, F.Armelao, R.Ficarelli, C.Coco, A.Rinelli,
F.M.Vecchio, E.D'Arcangelo. Circadian variations of epithelial cell proliferation in
human rectal crypts. Gastroenterology 1994;106:982-987.

M.Anti, G. Marra, A. Percesepe, F. Armelao, G. Gasbarrini. Reliability of rectal
epithelial kinetic pattern as an intermediate biomarker of colon cancer. J Cell
Biochem 1994; S19: 68-75.

A.. Percesepe, M.Anti, G. Marra, L.Roncucci, M. Pahor, C. Coco, F. Armelao, G.
Gasbarrini, M. Ponz de Leon. Role of clinical criteria in the diagnosis of
hereditary nonpolyposis colorectal cancer (HNPCC): results of a multivariate
analysis. Int J Cancer 1994; 58: 1-4.

M. Anti, F. Armelao, G. Marra, A. Percesepe, GM. Bartoli, P. Palozza, P.
Parrella, C. Canetta, N. Gentiloni, | de Vitis, G. Gasbarrini. Effect of different
doses of fish oil on rectal cell proliferation in patients with sporadic colonic
adenomas. Gastroenterology 1994; 107: 1709-1718.

A. Percesepe, M. Anti, L. Roncucci, F. Armelao, G. Marra, M. Pahor, C. Coco,
G. Gasbarrini, M. Ponz de Leon. The effect of family size estimates of the
frequency of hereditary non polyposis colorectal cancer. Br J Cancer 1995; 72:
1320 - 1323.

P. Palozza, E. Sgarlata, C. Luberto, E. Piccioni, M. Anti, G. Marra, F. Armelao,
P. Franceschelli, G.M. Bartoli. N — 3 fatty acids induce oxidative modifications in
human erythrocytes depending on dose and duretion of dietary supplementation.
Am J Clin Nutr 1996;64:297- 304.

M. Anti, G. Marra, F. Armelao, A. Percesepe, N. Gentiloni. Modulating effect of
omega-3 fatty acids on the proliferative pattern of human colorectal mucosa. Adv
Exp Med Biol 1997; 400B: 605-10

F. Armelao, P.G. Orlandi, E.Tasini, et al . High adherence to colonoscopy in first
degree relatives of patients with colorectal cancer in a health care region: a
population-based prospective study. Endoscopy 2010: 42: 15-21

F. Armelao, C. Paternolli, G. Franceschini et al. Colonoscopic findings in first-
degree relatives of patients with colorectal cancer: a population-based screening
program. Gastrointest Endosc 2011; 73: 527-34

Wernstedt A, Valtorta E, F. Armelao, et al. Improved multiplex ligation-
dependent probe amplification analysis identifies a deleterious PMS2 allele
generated by recombination with crossover between PMS2 and PMS2CL. Genes
Chromosomes Cancer. 2012 Sep;51(9):819-31.

F. Armelao, G de Pretis Familial colorectal cancer: a review. World J
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