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Incarico Direttore Struttura Complessa Oncologia dell'Azienda ULSS 5 Polesana

E’ dipendente dell’ Azienda Unita Sanitaria della Romagna :

* Dal31/07/1999 a tutt’oggi: DIRIGENTE MEDICO ONCOLOGIA ATEMPO
INDETERMINATO TEMPO PIENO

° Dal 6/12/1996 al 30/07/1999: DIRIGENTE MEDICO ONCOLOGIA, 1 LIVELLO A
TEMPO INDETERMINATO TEMPO PIENO

° Dal31/12/1994 al 05/12/1996: DIRIGENTE MEDICO ONCOLOGIA | LIVELLO
FASCIA A, ATEMPO INDETERMINATO TEMPO PIENO

° Dal 1/09/1994 al 30/12/1994 DIRIGENTE MEDICO ONCOLOGIA, | LVELLO FASCIA
B, INCARICATO A TEMPO DETERMINATO TEMPO PIENO

Dal 1 giugno 1992 ha svolto la sua attivity presso il Servizio di Oncologia di Lugo (Ra)
,dapprima come medico-borsista dell' Istituto Oncologico Romagnolo, e quindi, dal
16-01-93 come medico convenzionato della Medicina dei Servizi.

Dal 1 gennaio 1991 al 30 maggio 1992 ¢ stato ricercatore presso |'stituto
Oncologico Romagnolo, occupandosi in particolare di chemioterapia loco-regionale
nei tumori primitivi e secondari del fegato

Dal 7/09/1988 al 7/12/1989 ha prestato servizio militare, dapprima quale allievo
ufficiale presso la Scuola di Guerra Aeres di Firenze, e quindi, quale UFFICIALE

MEDICO di complemento presso |'Vill Stormo dell Aeronautica Militare di stanza a
Pisignano.

¢ Dal 01/01/2010 ad oggi, incarico préfessicna!e di Alta Specializzazione {MAS)
“Neoplasie polmonari e Cerebrali”

°  Dal1/7/2016 ad oggi Direttore FF delia UO Struttura Semplice Oncologia di Lugo

° Dal31/12/2001 al 31/12/2009: incarico di Coordinamento, Indirizzo, Consulenza,
studio, Ricerca, Ispettivo, Verifica, Controllo, fascia 2 (incarico dipartimentale)
“Day Hospital + Formazione” '

° Dal 01/01/1997 al 30/12/2001, incarico di natura professionale di alta
specializzazione, fascia 2 “sj occupa dell'organizzazione e della degenza ordinaria
studiando forme alternative”.

° Dal31/12/2001 al 30/06/2016 Responsabile del DH delia Oncologia Medica di
Ravenna che gestiva circa 14600 accessi/anno.
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° Finoa Maggio 2016 ha coordinato I'attivita del Gruppo di Oncologia Polmonare
di Area Vasta Romagna {GOPAV), impegnato nella ricerca clinica e soprattutto
nell’attivita ricerca translazionale.

L Ha coordinato come Pl o partecipato come ricercatore a numerosi
studi clinici con particolare riguardo a: '

o Neoplasie del polmone

o Neoplasie cerebrali

o Terapia di supporto

O Angiogenesi e antiangiogenesi

o Chemioterapia ad alte dosi

o Metodologia degli studi clinici e della ricerca

° Ha disegnato ed & Pl dei seguenti studi multicentrici in area vasta Romagna:

0 ViVOs: Randomized cross-over study of patient preference for oral or
intravenous vinorelbine in the treatment of advanced NSCLC. A
phase IV study {chiuso in fase di analisi)

o TeReS: Phase 1l Trial of Temozolomide in Patients affected by
Relapsed Sensitive or Refractory Small Cell Lung Cancer with MGMT
methylation

o HighThySy: Open-label, Multicenter, Randomized Phase Il Trial of
Treatment with Cisplatin and Pemetrexed or Cisplatin and Oral
Vinorelbine in Chemotherapy Naive Patients affected by stage IIB-IV

Non-Squamous Non-Small Cell Lung Cancer with high Thymidilate
Synthase expression

° E autore e coautore di oltre 100 articoli scientifici su riviste nazionali e
internazionali e capitoli di libro (u vari aspetti dell’oncologia ed in
particolare:

o Chemioterapia ad alte dosi

o Terapia loco-ragionale

o Terapia di supporto

o Angiogenesi

o Neoplasie del polmone

°  E'stato molte volte relatore a congressi di interesse internazionale,

nazionale e regionale , chiamato ad approfondire soprattutto aspetti che
riguardano le neoplasie polmonari, la terapia di supporto, le neoplasie
dell’anziano, e la metodologia nel disegno e la conduzione degli studi clinici

® Lung Cancer
® Clinical Lung Cancer

~ ° Recent Patent on Anti-Cancer Drug Discovery

°  World Journal of Methodology

International Association for the Study of Lung Cancer (IASLC)
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ISTRUZIONE E
FORMAZIONE
Corsi di specializzazione *  Corso di Perfezionamento in Management per la Direzione di Strutture
post —universitaria Sanitarie Complesse. Universita di Ferrara. Con esame superato in data

17/12/2014 con la votazione di 30/30 lode

o "’Meduﬁ“di Epidemiologia dei Servizi Sanitari” tenutosi a Roma, Universita di Tor
Vergata néfl’anno accademico 2001-2002, presentando una tesi finale dal titolo
“Trattamento chirurgico e stadio del cancro della mammella in relazione al
comune di residenza: analisi dej dati del Registro Tumori della Romagna”

Specializzazionein o g o iscritto nel 1988 alla Scuola di Specializzazione-in-Oneologia risultando
Oncologia Medica primo nella graduatoria concorsuale. S o' specializzato in Oncologia if 12.6.91,
presso I'Universita degli Studi di Ancona (Direttore Prof. Riccardo Cellerino) con
la votazione di 50/50 e lode, discutendo una tesi sperimentale dal titolo
"Chemioterapia intra-arteriosa ad alte dosi associata ad emofiltrazione nel
Laurea in Medicina e trattamento delle metastasj epatiche da carcinoma del colon-retto .
Chirurgia ° Consgguitaj_}Z{}/OS/ 1988 presso 'Universita' degli Studi di Ancona con la
votazione di 110/110 e lode, discutendo una tes sperimentale sulla
"Cardiotossicita del 5'-Fluorouracile", relatore Prof Riccardo Cellerino.
Abilitazione all’esercizio
della professione medica
Diploma di Maturita

*  Conseguita nell’aprile 1988

° Conseguita nel luglio 1981 presso il Liceo Sciéntiﬁco Aldo Moro di Rivarolo

ientif
Scientifica Canavese (TO).
Stage . o svolto una stage all’'Ospedale di Bellinzona presso I’'Oncologia Medica
diretta dal prof. Cavallj nel giugno 1994
° Dal 2008 Svolge attivita dj docenza e tutoraggio presso la Scuola di
Esperienza Didattica Specializzazione in Oncologia della Universita di Ferrara. Lezioni svolte:
Anno 2008 . -
® 15/06: | fattori dj crescita ematopoietici per 2 ore complessive
Anno 2010

° 18/06: Principi di chemioterapia per 3 ore complessive
° 14/07: | tumori del distretto testa e collo per 2 ore e 30" complessivi
* 14/07: 1l nodulo polmonare per 30 ‘ complessivi

Anno 2011

° 27 maggio Neoplasie del testicolo per 3 ore complessive

° Docente al MASTER "GESTIONE DELLE SPERIMENTAZION}”
organizzato dalla Universita di Modena, con la lezione dal titolo:

Aspetti critici di un protocollo ed il ruolo di un comitato dj revisione
- IRST, Meldola 10-12 dicembre 2007

° Docente corso di formazione aziendale sul rischio da antiblastici:
meccanismo d’azione ed aspetti tossicologici dei farmaci antiblastici.
Edizioni 2013 e 2014 e 2016
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Societa’ scientifiche American Society for Clinical Oncology (ASCO)

European Society of Medical Oncology (ESMO) : Membro certificato dopo aver
superato la prova scritta nel novembre 1994

European Organization for Research and Treatment of Cancer (EORTC - Lung
Cancer Group)

. Associazione italiana di Oncologia Toracica (AIOT)
Lingua madre  Italiana

Altre lingue - PRODUZIONE
’ OMPRRSONE w0 PRERAE
Ascolto  lettura  Interazione ,‘ Produzione

Inglese Otimo  Ottimo Buono  Buono  Buono

Francese ~ Ottimo ~ Ottimo ~ Buono ~ Buono ‘ Scolastica
Competenze Organizzative, ° Dal 2013 a maggio 2016 Coordinatore del gruppo di Oncologia

manageriali, tecniche e Polmonare di Area Vasta Romagna (GOPAV)

relazionali * Dal 2010 a maggio 2016 Coordinatore del gruppo di Oncologia

Polmonare Aziendale (Gop).
* E stao coordinatore del gruppo aziendale che s & occupato della
stesura del PDTA per le neoplasie polmonari

¢ Faparte del Gruppo di Lavoro Aziendale per la “STESURA DI
RACCOMANDAZION| SULL USO APPROPRIATO DELLE TECNICHE
DIAGNOSTICHE NEURORADIOLOGICHE “

° E’ stato esponsabile dell’'ambulatorio Neuro-Oncologico Ravenna

E’ componente oncologo nei seguenti gruppi multidisciplinari aziendali -

- oncologia polmonare (coordinatore fino al giugno 2016)
- heuro-oncologico

- oncologia otorinolaringoiatria

Partecipa al gruppo multidisciplinare area vasta neoplasie cerebrali

E’ stato membro del comitato medico scientifico dell’Istituto Oncologico
Romagnolo

Congressi Organizzati
° Dal Laboratorio alla Clinica » Convegno del gruppo di Oncologia
Polmonare di Area Vasta. Faenza 12 dicembre 2015
* Dal Laboratorio alla Clinica » Convegno del gruppo di Oncologia
Polmonare di Area Vasta. Forli,' 7 Novembre 2014 .
° Conferenza Nazionale syl Mesotelioma Pleurico , Cotignola 29
Novembre 2013

® Progressi e Controversie nel Trattamento delle Neoplasie del distretto
Cervico-Facciale, Cotignola 24 settembre 2012



Competenze informatiche  =Buona padronanza degli strumenti Microsoft Office
* Buona padronanza delle cartelle cliniche informatizzate - Infoclin e Log80

= Buona padronanza degli strumenti di lettura e prenotazione esami strumentati
Whale e Vue Motion

Patente diguida Patente B

Dati personali  Autorizzo il trattamento dei miei datj personali ai sensi del Decreto Legjslativo 30
giugno 2003, n. 196 "Codice in materia di protezione dei dati personali”.
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Pubblicazioni su Riviste Recensite
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Passardi A, Fanini F, Turci L, Foca F, Rosetti P, Ruscelli S, Casadei Gardini A, Valgiusti M, Dazzi
€, Marangolo M. Prolonged Pemetrexed Infusion Plus Gemcitabine in Refractory Metastatic
Colorectal Cancer: Preclinical Rationale and Phase i study Results. The Oncologist 2017;
22:1-7.

Tiseo M, Boni L, Ambrosio F, Camerini A, Baldini E, Cinieri S, Brighenti M, Zanelli F, Defraia E,
Chiari R, Dazzi C, Tibaldi C, Turoila GM, D'Alessandro V, Zilembo N, Trolese AR, Grossi F,
Riccardi F, Ardizzoni A.ltaliah, Multicenter, Phase !H, Randomized Study of Cisplatin Plus
Etoposid_e With or Without Bgzvacizumab as First~Lipe Treatment in Extepsive~Disease
Small-Cell Lung Cancer: The GOIRC-AIFA FARMGPMFIM Trial. § Clin Oncol. 2017 Jan 30
[Epub ahead of print]

Baldin E, Testoni S, de Pasqua S, Ferro S, Albani F, Baruzzi A, D'Alessandro R; PERNO study
group..Incidence of neuroepithelial primary brain tumors among adult population of Emilia-
Romagna Region, ltaly. Neurol Sci. 2017 Feb;38(2):255-262. Erratum in: Neurol Sci. 2017
Feb;38(2}):263.

Canale M, Petracci E, Delmonte A, Chiadini E, Dazzi C, Papi M, Capelli L, Casanova C, De Luigi
N, Mariotti M, Gamboni A, Chiari R, Bennati C, Calistri D, Ludovini V, Crind L, Amadori D,
Ulivi P.Impact of TP53 Mutations on Outcome in EGFR-Mutated Patients Treated with First-
Line Tyrosine Kinase Inhibitors. Clin Cancer Res. 2016 Oct 25.

Franceschi E, Depenni R, Paccapelo A, Ermani M, Faedi M, Sturiale C, Michiara M,
Servadei F, Pavesi G, Urbini B, Pisanello A, Crisi G, Cavallo MA, Dazzi C, Biasini C,
Bertolini F, Mucciarini C, Pasini G, Baruzzi A, Brandes A. Which elderly newly
diagnosed glioblastoma patients can benefit from radiotherapy and temozolomide? A
PERNO prospective study. § Neuroncol, 2016 |

Chiara Lazzari . Alberto Verlicchi . Anastasios Gkountakos . Sara Pilotto . Mariacarmela
Santarpia . Imane Chaib . Jose Luis Ramirez Serrano . Santiago Viteri .Daniela Morales-
Espinosa . Claudio Dazzi . Filippo de Marinis . Peng Cao .Niki Karachaliou . Rafael
Rosell. Molecular Bases for Combinatorial Treatment Strategies in Patients with KRAS

Mutant Lung Adenocarcinoma and Squamous Cell Lung Carcinoma. Pulm Ther, 2016

Ulivi P, Chiadini E, Dazzi C, Dubini A, Costantini M, Medri L, Puccetti M, Capelli L,




10.

11.

12.

13.

Calistri D, Verlicchi A, Gamboni A, Papi M, Mariotti M, De Luigi N, Scarpi E, Bravaccini
S, Turolla GM, Amadori D, Crind L, Delmonte A. Nonsquamous, Non-Small-Cell Lung
Cancer Patients Who Carry a Double Mutation of EGFR, EML4-ALK or KRAS: Frequency,

Clinical-Pathological Characteristics, and Response to Therapy. Clin Lung Cancer, 2015 Dec
1.

Lopci E, Grassi |, Rubello D, Colletti PM, Cambioli S, Gamboni A, Salvi F, Cicoria G, Lodi
F, Dazzi C, Mattioli S, Fanti S. Prognostic Evaluation of Disease Outcome in Solid Tumors

Investigated With 64Cu-ATSM PET/CT. Clin Nucl Med. 2016 Feb;41(2):e87-92

Casanové C, Verlicchi A, Mazza V, Dazzi C. Benefit of eribulin in a pattent with HER2(+)
breast cancer who progressed after trastuzumab and lapatinib: a case report. Futur Oncol
2015,11, 9-15.

Paola Ulivi ,Angelo Delmonte , Elisa Chiadini , Daniele Calistri , Maximilian Papi, Marita
Mariotti , Alberto Verlicchi, Angela Ragazzini, Laura Capelli , Alessandro Gamboni, Maurizio
Puccetti, Alessandra Dubini, Marco Angelo Burgio ,Claudia Casanova, Lucio Crind , Dino
Amadori and Claudio Dazzi. Gene Mutation Analysis in EGFR Wild Type NSCLC Responsive
to Erlotinib: Are There Features to Guide Patient Selection? Int. J. Mol. Sci. 2015, 16, 747-
757.

Yeung TP, Wang Y, He W et al. Project of Emilia Romagna region on Neuro-Oncology Study
Group Survival prediction in high grade gliomas using CT perfusion imaging. J Neuroncol,
May 2015, 123, 93-102.

Alba A. Brandes', Enrico Franceschi®, Mario Ermaniz, Alicia Tosoni*,Fiorenzo Albani®,
Roberta Depenni®, Marina FaediS, Norina Marceiioé, Girolamo Cris§7, Benedetta Urhini®,
Claudio Dazzi®, Luigi Cavanna™, Claudia Mucciarini, Giuseppe Pasini2, Stefania Bartolini’,
Gianluca Marucci®®, Luca Morandi®®, Elena Zunarelli™® Serenella Cerasoli®™, Giorgio
Gardini*®, Giovanni Lanza'’, Enrico Maria Silini*®, Silvio Cavuto®, Agostino Baruzzi®, and the
PERNO Study Group. Pattern of care and effectiveness of treatment for glioblastoma
patients in the real word: results from a prospective population-based registry (PERNO).
Could survival differ in a high volume center?. Neurooncol Pract. 2014 Dec;1(4):166-171
Marcello Tiseo, Luca Boni, Francesca Ambrosio, Andrea Camerini, Maria Giuseppa
Vitale, Editta Baldini, Saverio Cinieri, Francesca Zanelli, Ffisio Defraia, Rodolfo

Passalacqua, Lucio Crino, Claudio Dazzi, Carmelo Tibaldi, Gianni M. Turolla, Vito
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17.

18.

18.

20.

D’Alessandro, Nicoletta Zilembo,Ferdinando Riccardi, Andrea Ardizzoni , for the
Gruppo Oncologico Italiano di Ricerca Clinica (GOIRC). Italian Multicenter Phase Il
Randomized Study of CisplatineEtoposide With or Without Bevacizumab as First-Line
Treatment in Extensive Stage Small Cell Lung Cancer: Treatment Rationale and
Protocol Design of the GOIRC-AIFA FARM6PMFJM Trial. Clinical Lung Cancer, Vol. 16,
No. 1, 67-70; 2015.
Visani M, de Biase D, Marucci G, Cerasoli S, Nigrisoli E, Bacchi Reggiani ML, Albani F, Baruzzi
A, Pession A; PERNO study group. Expression of 19 microRNAs in glioblastoma and
comparison With other brain neoplasia of grades I-1il. Mol Oncol. 2014 I\/Iar;8(2):4i7-30.
Michelucci R, Pasini E, Meletti S, Fallica E, Rizzi R, Florindo 1, Chiari A, Monetti C, Cremonini
AM, Forlivesi S, Albani F, Baruzzi A; PERNO Study Group. Epilepsy in primary cerebral
tumors: the characteristics of epilepsy at the onset (results from the PERNO study--Project
of Emilia Romagna Region on Neuro-Oncology). Epilepsia. 2013 Oct;54 Suppl 7:86-91

Pastorelli D, Locatelli MA, Melotti B, Pisano C, Turano S, Mellino U, Provinciali
N, Marchetti P, Dazzi C, Berretta M, Giordano A, Lorusso V.The Pan European Emesis
Registry (PEER): a critical appraisal of the ltalian experience. J Chemother. 2013
Oct;25(5):309-17

Visani M, de Biase D, Marucci G, Taccioli C, Baruzzi A, Pession A; PERNO Study
Group. Definition of miRNAs expression profile in glioblastoma samples: the relevance
of non-neoplastic brain reference. PLoS One. 2013;8(1):e55314

Dazzi C, Cariello A, Casanova C, Verlicchi A, Montanari M, Papiani G, Freier E,
Mazza V, Milandri C, Gamboni A, Papi M, Leoni M, Cruciani G, Vertogen B.
Gemcitabine and paclitaxel combination as second-line chemotherapy in patients
with small-cell lung cancer: a phase Il study. Clin Lung Cancer. 2013 Jan;14(1):28-33

De Biase D, Visani M, Morandi L, Marucci G, Taccioli C, Cerasoli S, Baruzzi A,
Pession A; PERNO Study Group. miRNAs expression analysis in paired fresh/frozen and
dissected formalin fixed and paraffin embedded glioblastoma using real-time pCR.
PLoS One 2012;7(4):e35596 |

Aapro M, Molassiotis A, Dicato M, Peldez |, Rodriguez-Lescure A, Pastorelli D,

Ma L, Burke T, Gu A, Gascon P, Roila F; PEER investigators The effect of guideline-




21.

22.

24,

25.

26.

27.

28.

consistent antiemetic therapy on chemotherapy-induced nausea and vomiting (CINV):
the Pan European Emesis Registry (PEER) Ann Oncol. 2012 Aug;23(8):1986-92

Agnelli G, George DJ, Kakkar AK, Fisher W, Lassen MR, Mismetti P, Mouret P,
Chaudhari U, Lawson F, Turpie AG; SAVE-ONCO Investigators Semuloparin for
thromboprophylaxis in patients receiving chemotherapy for cancer N Engl } Med.
2012 Feb 16;366(7):601-9
-Passardi A, Cecconetto L, Dall'Agata M, Dazzi €, Pasquini E, Oliverio G, Zumaglini F, Zoli W,
Nanni O, Milandri C, Frassineti GL, Amadori D. Randomized phase Il study with two
gemc:tabme and docetaxel-based combinations as first-line chemotherapy for metastatic

non-small cell jung cancer. § Transl Med 2008 Oct 31;6:65 . .

. Kopf B, De Giorgi U, Vertogen B, Monti G, Molinari A, Turci D, Dazzi C, Leoni M, Tienghi A,

Cariello A, Argani M, Frassineti L, Scarpi E, Rosti G, Marangolo M. A randomized study
comparing filgrastim versus lenograstim versus molgramostim plus chemotherapy for
peripheral blood progenitor cell mobilization. Bone Marrow Transplant 2006; 38 (6): 407-
417,

The ltalian Group for Antiemetic Research, Randomized, Double-Blind, Dose- Finding Study
of Dexamethasone in Preventing Acute Emesis Induced by Anthracyclines, Carboplatin, or
Cyclophosphamide. § Clin Oncol, 2004, 22:725-729.

Dazzi C. Cariello A, Giovanis P, Monti M, Vertogen B, Leoni M, Tienghi A, Turci D, Rosti G,

Nanni O, Rondoni C, Marangolo M. Prophylaxis with GM-CSE moutwashes does not reduce

frequency and duration of severe oral mucositis in patients with solid tumors undergoing
high-dose chemotherapy with peripheral blood stem cell transplantation rescue: a double
blind, randomized, placebo-controlled trial. Annals of Oncology, 14:559-563, 2003

Dazzi C, Cariello A. High-dose chemotherapy for breast cancer. N Engl J Med. 2003 Oct
9;349(15).1476-9.

Dazzi C, Cariello A, Maioli P, Magi S, Rosti G, Giovanis P, Giovannini G, Lanzanova G,
Marangolo M. A high cytosol value of umkinase-type plasminogen actwator (uPA) may he
predictive of early re!apse in primary breast cancer. Cancer invest. 7003 Apr;21(2):208-16 {

Rosti G, Kopf B, Cariello A, Monti M, Dazzi C, Papiani G, Giovanis P, De Giorgi U, Marangolo

M. Prevention and therapy of neutropenia in elderly patients. Crit Rev Oncol Hematol.

2003 Jun;46(3):247-53
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30.

32.

33.

34.

35,

36.

Rosti G, Ferrante P, Ledermann J, Leyvraz S, Ladenstein R, Koscileniak E, Crown J, Dazzi C,
Cariello A, Marangolo M. High-dose chemotherapy for solid tumors: results of the EBMT.
CRITICAL REVIEWS in ONCOLOGY/ HEMATOLOGY, 41(2):129-40, 2002.

Dazzi €, Cariello A, Rosti G, Tienghi A, Molino A, Sabbatini R, Aieta M, Frassineti GL,
Vertogen B, Giovanis P, Marangolo M. Neoadjuvant high dose chemotherapy plus
peripheral blood progenitor cells in inflammatory breast cancer : a multicenter phase 1l pilot

study. HAEMATOLOGICA 86: 523-528, 2001

. Fiorentini G, Poddie DB, Cantore M, Giovanis P, Guadagni S, De Giorgi U, Cariello A, Dazzi C,

Turci D. Locoregional therapy for liver metastases from colorectal cancer: the possibilities of
interaarterial _chemotherapy, and. new hepatic-directed  modalities. HEPATO-
GASTROENTEROLOGY, 48, :305-312, 2001.

Fiorentini G, Giovanis P, Leoni M, De Giorgi U, Cariello A, Dazzi €, Caldeo A. Amifostine
(Ethyol) as modulator of hepatic and hiliary toxicity from intraarterial hepatic
chemoembolization: results of a phase | study. HEPATO-GASTROENTEROLOGY 48(38):313-
316, 2001

Dazzi €, Cariello A, Giannini M, Del Duca M, Giovanis P, Fiorentini G, Leoni M, Rosti G, Turci
D, Tienghi A, Vertogen B, Zumaglini F, De Giorgi U, Marangolo M: A sequential chemo-
radiotherapeutic treatment for patients with malignant gliomas: a phase I pilot study.
ANTICANCER RESEARCH 20: 515-518, 2000.

Dazzi C, Cariello A, Rosti G, Monti G, Baioni M, Zornetta L, Ferrari E, Scarpi E, Fiorentini G,
Marangolo M: Relationship between total CD34~ cells reinfused, CD34+ subsets and
engraftment kinetics in breast cancer patients. HAEMATOLOGICA 85: 396-402, 2000
Fiorentini G, Poddie DB, De Giorgi U, Guglielminetti D, Giovanis P, Leoni M, Latino W, Dazzi
¢, Cariello A, Turci D, Marangolo M: Global approach to hepatic metastases from colorectal
cancer: indication and outcome of intra-arterial chemotherapy and other hepatic-directed
treatments. MEDICAL ONCOLOGY, 17(3): 163-73, 2000

ftalian Group for Antiemetic Research. Are the resulis obtained in randomized clinical trials

on antiemetics Sufﬂdenﬂ\/ reproducible in clinical practice? Am J Clin Oncol 23:267-272,

2000.
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54.
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56.

Rosti G, Ferrante P, Tienghi A, Turci D, Dazzi C, Leoni M, Fiorentini G, Ferrari E, Zometta L,
Marangolo M. High-dose chemotherapy and peripheral hematopoietic cells (PBPC) in solid
tumors. Tumori. 1996 Mar-Apr;82(2 Suppl):519-22

Italian Group for Antiemetic Research. Ondansetron versus granisetron, both combined
with dexamethasone, in the prevention of cisplatino induced emesis. Annals of Oncology,
6:805-810, 1995

Fiorentini G, Poddie D, Graziani G, Ricci S, Baccini C, Rossi G, Leoni M, Dazzi £, Roversi R.
Hypoxic isolated limb perfusion with mytomicin C in locally recurrent melanoma and
sarcoma: results of a phase I study. | RE@GN&L CANCER ?REA’?’MEN‘?, 8:135-139, 1995.
Dazzi C, Fiorentini G, Davitti B, Priori T, Cantore M, Poddie D, Carosi V, Marangolo M, Degli
Albizi S, Cruciani G. High-dose intra-arterial pius intraperitoneal chemotherapy combined
with hemofiliration in liver metastases from colorectal cancer. Tumori. 1984 Jun
30;80(3):204-8.

ftalian Group for Antiemetic Research. On the relationship between nausea and vomiting in
patients undergoing chemotherapy. SUPPORT CARE CANCER, 2:171-176, 1994

Fiorentini G, Davitti B, Poddie D, Cantore M, Smerieri F, Fosser V, Dazzi €, Guglielmi 4,
Tumolo S, Guglielminetti D, Turci D, Roversi R, Degli Albizi S, Guadagni S. Hepatic Arterial
Infusion (HAl) of high dose chemotherapy plus caval chemofiltration vs HAI prolonged low
doses in patients with liver metastases from colorectal carcinomas result of a prospective
randomized trial. . REGIONAL CANCER TREATMENT, 7:165-168, 1994

Fiorentini G, Campanini A, Dazzi €, Davitti B, Graziani G, Priori T, Ricci Bitti R, Angelini L.
Chemoembolization in liver malignant involvement. Experiences on 17 cases.
Minerva Chir. 1994 Apr;49(4):281-5

ltalian Group for Antiemetic Research. Cisplatin-induced delayed emesis: pattern and
prognostic factors during three subsequent cycles. Annals of Oncology, 5:585-589, 1994
C.Dazzi, G.Fiorentini, G.Graziani, T.Priori, R.Ricci Bitti. Multi-agents chemoembolization in
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