
 

 

      
 
 
 

 
 

 

 
 
 
 

 
 
    

  

 
 
 
 
     

 
 

GIANNI MURA 
CURRICULUM VITAE 

INFORMAZIONI PERSONALI  

Nome e Cognome 
 

 Gianni Mura 

Data di nascita 20/07/61  in Arezzo 
Qualifica Dirigente Medico di Chirurgia Generale, Incarico C2 
Incarico attuale UO Chirurgia Generale,  Azienda Toscana USL SUDEST – Ospedale SM alla 

Gruccia, Montevarchi (AREZZO) 
Numero telefonico ufficio 055-9106507; 9106618 
FAX ufficio  
Indirizzo e-mail gianmura@gmail.com  

gianni.mura@uslsudest@toscana.it 

TITOLI DI STUDIO   ESPERIENZE 
PROFESSIONALI E LAVORATIVE 

 
Titolo di studio 

 
- Laurea Medicina e Chirurgia con voto 110/110 e lode il 30/10/1986 c/o 
Università di Siena 

 
 
 
 
Altri titoli di studio e 
professionali 

- Specializzazione in Chirurgia Generale con voto 70/70 e lode il 
26/06/1991 c/o Università di Siena; 

- 1995, Master "1st Intestinal Anastomotic Workshop" organizzato dal 
St. Mark's Hospital di Londra presso la Fondazione Arturo Pinna 
Pintor;  

- 1996,  Post-graduated Course # 96ST06 in “Principles of suturing 
techniques”.  St. Mark’s Hospital, London (UK); 

- 1998, Master “Contemporary Management of patients with digestive 
diseases”, Yale University (USA); 

- 2000, Master “Perfusioni ipertermico antiblastiche nelle neoplasie 
avanzate”, Scuola Superiore di Oncologia e Scienze Biomediche; 

-  2004 Master “Chirurgia Oncologica dell’apparato digerente”, Azienda 
Sanitaria Ospedaliera S. Giovanni Battista di Torino; 

 
  



 

 

 
 
 
 
 
 
Esperienze professionali 
(incarichi ricoperti) 

   
  1 -  presso la Scuola di Sanità Militare a Firenze: 

- dal 20.12.1987  al 24.12.1988 con la qualifica  di Sottotenente Medico  di 
Complemento 1a Nomina; 

- dal  24.12.1988 al 18.4.1990 con  la qualifica  di Sottotenente Medico di 
Complemento Trattenuto, quale vincitore del concorso per la ferma biennale di 
cui all'art. 1 lett. D del D.M. 12.12.87; 

- dal 18.4.1990 al 23.12.1990 con la qualifica di Tenente Medico di 
Complemento; in data 23.12.1990 in congedo per scadenza della ferma 
prolungata; 

    2 - presso la Azienda USL 8 di Arezzo e le UU.SS.LL. ivi confluite: 
- dal 15.2.1991 al 5.2.1992 come Assistente Medico a Tempo Pieno di Chirurgia 

Generale, Ruolo Sanitario a Tempo Determinato; 
- dal 6.2.1992 al 21.6.1992 come Assistente Medico a Tempo Pieno di Ortopedia 

e Traumatologia, Ruolo Sanitario a Tempo Determinato; 
- dal 8.3.1993 al 19.9.1993 come Assistente Medico a Tempo Pieno di Med. 

Generale, Ruolo Sanitario a Tempo Determinato; 
- dal 20.9.1993 al 31.12.1994 come Assistente Medico a Tempo Pieno di 

Chirurgia Generale, Ruolo Sanitario a Tempo Indeterminato; 
- dal 1.1.1995 al 5.12.1996 come Dirigente Medico I Liv. Fascia B Tempo Pieno, 

Ruolo Sanitario a Tempo Indeterminato, disciplina Chirurgia Generale; 
- dal 6.12.1996 al 31.7.1999 come Dirigente Medico I Livello Tempo Pieno, Ruolo 

Sanitario a Tempo Indeterminato, disciplina Chirurgia Generale; 
- dal 1.8.1999 al 31.12.2002 come Dirigente Medico Tempo Pieno, Ruolo 

Sanitario a Tempo Indeterminato, disciplina Chirurgia Generale; 
- dal 1.1.2003 al 29.2.2004 come Dirigente medico a Tempo Pieno, disciplina 

Chirurgia Generale, Ruolo Sanitario a Tempo Indeterminato per Inc. prof. Art. 
27 “Trattamenti Oncologici Integrati” 

 3 - presso la Azienda USL di Forlì: 
-  dal 8.7.2003 al 7.2.2004 Dirigente Medico – Chirurgia Generale c/o UO Chirurgia e 

Terapie Oncologiche Avanzate, in posizione di Comando da Azienda USL 8 di 
Arezzo, ai sensi dell’art. 21 del CCNL 8.6.2000 della Dirigenza Medica e 
veterinaria; 

- dal 1.3.2004 al 30.6.2008 come Dirigente medico a Tempo Pieno, disciplina 
Chirurgia Generale, c/o UO Chirurgia e Terapie Oncologiche Avanzate, Ruolo 
Sanitario a Tempo Indeterminato, a seguito di mobilità interregionale in 
entrata, ai sensi dell’art. 20 del CCNL dell’Area della Dirigenza Medica e 
Veterinaria; Incarico dirigenziale di Alta Professionalità: “Trattamenti loco 
regionali nei tumori primitivi e secondari del peritoneo”. Responsabile dei 
Tumori Peritoneali; Referente per la terapia chirurgica e multimodale del 
carcinoma gastrico; Responsabile dipartimentale per la Ricerca Clinica; 
Referente dipartimentale per la Qualità e l'Accreditamento 

4 – presso la Azienda USL 8 di Arezzo: 
- dal 1.7.2008 a tutt’oggi come Dirigente medico a Tempo Pieno, disciplina 

Chirurgia Generale, Ruolo Sanitario a Tempo Indeterminato c/o UO Chirurgia 
Generale Valdarno; Incarico C2 

- Docente in Chirurgia Toracica c/o Corso di Laurea Scienze Infermieristiche 
Università di Firenze per gli AA 2009-2013 

- Docente Supplente in Chirurgia Generale ed Oncologica c/o  Corso di Laurea 
Scienze Infermieristiche Università di Siena per gli AA 2010-2013 

 
  
 
Capacità linguistiche 
 

 
- Inglese Professional full working proficiency 

 
 



 

 

 
 
Capacità nell'uso delle  
Tecnologie 
 
 

- Informatica: applicativi di base, programmazione in Access ed Excell; statistica 
SPSS-15; diploma c/o Ist. Sup.Sanità per accesso banche-dati scientifiche 
-  Tecnologie sanitarie laparoscopiche 
- Tecnologie sanitarie video-endoscopiche (endoscopia apparato digerente) 
- Utilizzo apparecchiature di chemio-ipertermia per terapie loco-regionali 
intraperitoneali HIPEC e per perfusione d’arto isolato 

 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
Altro (partecipazione a 
convegni e seminari, 
pubblicazioni, collaborazione a 
riviste, ecc, ed ogni altra 
informazione che il dirigente 
ritiene di dover pubblicare) 

- E' membro dell'Editorial Board delle seguenti riviste:  1) World Journal of Gastro-
intestinal  Oncology (WJGO); 2) Frontiers in Surgery; 3) Clinical Journal of 
Gastroenterology; 4) International Journal of Cancer Biology and Research 
(IJCBR); 5) Cancer Therapy & Oncology International Journal (CTOIJ); 6) Acta 
Medica International; 7) Journal of Palliative Medicine; 8) BAO Journal 
Surgery; 9) Journal of Cancer Metastasis and Treatment. 
 
- E' reviewer del British Journal of Surgery; del  World Journal of Surgery;  del 
World Journal of Gastrointestinal Oncology; del  Clinical Journal of 
Gastroenterology; del EJSO-European Journal of Surgical Oncology; del World 
Journal of Gastroenterology; del World Journal of Clinical Oncology; del World 
Journal of Obstetrics and Gynecology; del World Journal of Gastrointestinal 
Endoscopy.  
 
- Vincitore del Premio per Migliore Contributo Scientifico al XXX Congresso 
Nazionale della Società Italiana di Chirurgia Oncologica (Firenze 2006) per il lavoro 
”Percorso multimodale per il trattamento delle  neoplasie gastriche avanzate, 
mediante  chemioterapia neoadiuvante modulata sulla FDG-PET,  chirurgia e 
chemio-perfusione ipertermica”. 
 
- Invited speaker 1st Cancer Diagnosis &Therapy Congress – London UK 3-4 Sept 
2015 con la relazione “Peritoneal spreading of gastric cancer:  natural history of the 
peritoneal carcinomatosis from gastric cancer; genetic and physio-pathological 
features, multi-modal treatments; therapeutic perspectives”. 
 
- Ha collaborato al volume monografico: “Argomenti di nutrizione parenterale” 
edito nel gennaio 1992 dalle Edizioni Ariete. 
 
- Autore del capitolo “HYPERTHERMIC INTRAPERITONEAL CHEMOTHERAPY IN 
GASTRIC CANCER: INDICATIONS AND TECHNICAL NOTES” nella monografia 
“Surgery in Multimodal Management of Gastric Cancer” edito da Springer 2012.  
 
-  Autore delle seguenti  PUBBLICAZIONI EDITE A STAMPA: 
  

1) La terapia anticoagulante e fibrinolitica nelle trombosi venose profonde 
degli arti inferiori. Atti "Flebologia,  scleroterapia ed 
elastocompressione" - Siena, 26-29 novembre 1986; 170-82 

2) Variazioni gastrinemiche in corso di nutrizione  parenterale totale. Atti  
"Controversie in nutrizione artificiale" – Roma, 30 gennaio 1987; 4 

3) Le immunoglobuline e la nutrizione parenterale totale perioperatoria. 
Atti 2° Congresso Naz. Soc. It. Fisiopatologia Chirurgica - Bari - 21/24 
ottobre 1987; 95-6 

4) Modificazioni dei  livelli  plasmatici  delle  frazioni  complementari  
C3c  e  C4 in pazienti sottoposti ad NPT. Atti 2° Congresso Naz. Soc.It. 
Fisiopatologia  Chirurgica - Bari - 21/24 ottobre 1987; 97 

5) Modificazioni delle Ig plasmatiche in pazienti sottoposti a nutrizione 



 

 

parenterale totale. Atti IV Congresso Naz. Soc. It. di Nutrizione 
Parenterale ed Enterale - Trieste - 22/24 ottobre 1987; 101 

6) Proposta di un programma computerizzato per NPT. Atti  IV Congresso 
Naz. Soc. It. di Nutrizione Parenterale ed Enterale - Trieste - 22/24 
ottobre 1987; 34 

7) Variazioni di alcune classi di immunoglobuline in corso di nutrizione 
parenterale totale. Atti XIII Congresso Naz.  della Soc.  It. di Ricerche 
in Chirurgia - Siena - 3/5 dicembre 1987;  859-64 

8) Influenza della nutrizione parenterale totale short time sui livelli 
plasmatici di gastrina. Min. Diet. Gastroent. 1988, 34; 2: 117-22 

9) Morphological and functional modifications of the human digestive 
apparatus in course of total parenteral nutrition. XXVI World 
Congress of the International College of Surgeons. Milan, July 3-9, 
1988; I/137-40 

10) La terapia trombolitica loco-regionale nelle trombosi venose profonde 
degli arti inferiori. XXVI World Congress of the International College 
of Surgeons. Milan, July 3-9, 1988; IX/821-3 

11) Un computer per gestire il paziente in NPT. Doctor Nutriz, nov-dic 
1988: 23-5 

12) Dove abita la malnutrizione. Fisiopatologia ed implicazioni cliniche. 
Doctor Nutriz, gen-feb 1989: 33-7 

13) Un fegato da nutrire. Patologia epatica cronica e nutrizione 
parenterale. Doctor Nutriz, mar-apr 1989: 47-50 

14) Indicazioni alla nutrizione parenterale nel paziente chirurgico: 
esperienza su 236 pazienti. Atti Accademia Fisiocritici, Siena 1989, VIII: 
F38 

15) Emergenza pancreas. La nutrizione artificiale nel trattamento della 
pancreatite acuta. Doctor Nutriz, mar-apr 1990: 31-5 

16) La nutrizione parenterale totale in traumatologia di guerra: alcune 
considerazioni. Oplitai 1990, 3; 1/2: 41-5 

17) Computerized  multiparametric monitoring  of  nutritional therapy in  
general surgery:  5 years experience. Second World Week of 
Professional  Updating in Surgery and in  Surgical  and Oncological 
Disciplines of the University of Milan. Milan, 15-21 July 1990 

18) Immunodepression and sepsis in surgical patient: the   total  parenteral   
nutrition  vs thymostimulin. Second World Week of Professional 
Updating in Surgery and in Surgical and Oncological Disciplines of the 
University of Milan. Milan, 15-21 July 1990 

19) Nutrizione parenterale totale e colopatie croniche. Quando il colon è 
irritato. Doctor Nutriz., mar-apr 1991: 35-9 

20) Colecistectomia Videolaparoscopica in Situs Viscerum Inversus. Atti 4° 
Congresso Nazionale di Videochirurgia, Cortina d'Ampezzo 20/27 
febbr 1994 

21) Su di un caso di adenoma villoso della papilla di Vater. Chirurgia 
Generale - General Surgery 1994; 15: 491-3 

22) Evoluzione nel trattamento protesico delle ernie inguino-crurali.  “III 
Giornate di Studio Aretino Senesi”; Siena 16 dicembre 1997. Atti 
Accademia Fisiocritici, Siena 1997, II: H22 

23) Chemioterapia Intraperitoneale Postoperatoria  Precoce, associata a 
chirurgia citoriduttiva nel trattamento delle carcinosi peritoneali.  “III 
Giornate di Studio Aretino Senesi”; Siena 16 dicembre 1997. Atti 
Accademia Fisiocritici, Siena 1997, II: G45 

24) Perfusione Ipossica Addominale mediante blocco aorto-cavale 
temporaneo (Stop-Flow) per chemioterapia loco-regionale.  “III 
Giornate di Studio Aretino Senesi”; Siena 16 dicembre 1997. Atti 
Accademia Fisiocritici, Siena 1997, II: G90 



 

 

25)  I trattamenti oncologici loco-regionali integrati nella terapia del 
carcinoma del colon-retto. Osp It Chirurgia 1999, 5; 1: 78-84 

26) Ricerca del linfonodo sentinella nel cancro gastrico in fase iniziale. Il 
Cesalpino 2004; 8: 3-6  

27) Radio-chemioterapia  neoadiuvante  nel carcinoma del retto: analisi 
retrospettiva di una esperienza personale. Tumori 2005; 4: S24-5 

28) Intra-arterial chemotherapy for liver metastases from colorectal 
cancer. Tumori 2005; 4: S45 

29) Trattamento multimodale del Linfoma MALT gastrico: nostra 
esperienza. Tumori 2005; 4: S77-8 

30) ll linfonodo sentinella nell’Early Gastric Cancer: studio preliminare di 
fattibilità. Tumori 2005; 4: S79-80 

31) Chemio-ipertermia intraperitoneale con oxaliplatino dopo 
citoriduzione completa per carcinosi peritoneale da carcinoma colo-
rettale: esperienza preliminare. Tumori 2005; 4: S111-2 

32) Lymph node metastasis as an indicator of surgical strategy in early 
gastric cancer. Osp Ital Chir 2005; 11: 91-7 

33) Chemio-ipertermia intraperitoneale con oxaliplatino associata a 
chirurgia citoriduttiva completa per carcinosi peritoneale da 
carcinoma colo-rettale. Il Cesalpino 2005; 12: 2-5 

34) Role of Surgery in the treatment of metastatic melanoma. Atti 11th 

Annual Meeting of the IMI, Nov 2005: 40 
35) Problematiche  di radioprotezione nella metodica del linfonodo 

sentinella. Atti Congresso “Gestione del rischio in Chirurgia 
Generale”, 2005, XII: 76 

36) The sentinel node biopsy in Early Gastric Cancer: a preliminary study. 
Langenbeck’s Arch Surg 2006; 391: 113-7 

37) Percorso multimodale per il trattamento delle  neoplasie gastriche 
avanzate, mediante  chemioterapia neoadiuvante modulata sulla 
FDG-PET,  chirurgia e chemio-perfusione ipertermica: dati preliminari. 
Tumori 2006; 5: S60-3 

38) Trattamento chirurgico e non chirurgico del cancro della colecisti. 
Evoluzione ed orientamenti. Osp It Chir 2006; 12: 1-8 

39) Unusual multiple complications of acute biliary pancreatitis: a case 
report. Eur Surg Res 2006; 38: 142 

40) Pneumatoisis Cystoides Intestinalis of the Small Bowell Associated 
with left colonic diverticular disease: case report. Eur Surg Res 2006; 
38: 169 

41) Multimodal strategies in the treatment of advanced gastric cancer: 
preliminary results. Eur Surg Res 2006; 38: 142 

42) Acute peritonitis due to rupture of tuboovarian actinomycotic abscess 
in presence of intrauterine contraceptive device: a case report. Eur Surg 
Res 2006; 38: 259 

43) Gallstone obstruction of the left colon associated to colonic 
diverticular stricture. Report of case and review of management. Eur 
Surg Res 2006; 38: 258 

44) The sentinel node biopsy in the surgical treatment of early gastric 
cancer: a preliminary study. Hepato-Gastroenterology 2006; 53: S37 

45) The role of PET/CT in the prediction of response to neo-adjuvant 
chemotherapy in advanced gastric cancer: preliminary data. Quart J 
Nucl Med Mol Imag 2006; 50: S108 

46) Preliminary experience in treatment of colo-rectal  carcinosis by 
Hyperthermic intraperitoneal perfusion with oxaliplatin. Chir Ital 
2007; 59: 219-23 

47) Downstaging of an advanced gastric GIST by neoadjuvant imatinib 
and endoscopic assisted laparoscopic resection: Case report. Eur J Surg 
Oncol. 2007;33: 1044-6 



 

 

48) Role of 18F-FDG PET/TC in the prediction of response to neo-adjuvant 
chemotherapy in advanced gastric cancer: our experience. Eur J Nucl 
Med Mol Imag 2007; 34:S162 

49) Primary hepatic carcinoid tumor: successful laparoscopic resection. 
Eur J Surg Oncol 2007 

50) Abdominal localized Castleman’s Disease:  a case report. Eur Surg Res 
2008; 40: 222 

51) Our preliminary experience in surgery of peritoneal carcinomatosis: 
161 cases. Eur Surg Res 2008; 40: 220 

52) Laparoscopic staging of peritoneal carcinomatosis: preliminary 
experience in 55 cases. Eur Surg Res 2008; 40: 221 

53) Surgery associated with adjuvant therapy in the treatment of stage IV  
melanoma: experience in 76 patients. Eur Surg Res 2008; 40: 219 

54) Our experience in multimodal approach in the treatment of advanced 
gastric cancer. Eur Surg Res 2008; 40: 218 

55) Il trattamento multimodale del cancro gastrico in fase avanzata. Osp 
Ital Chir 2008; 14: 52-9  

56) Resezioni multi-organo per cancro gastrico T4: revisione 
dell’esperienza di 48 casi. Min Chir 2008; 63: S350-3 

57) Citoriduzione ed HIPEC in pazienti con carcinosi peritoneale da 
carcinoma ovarico. Min Chir 2008; 63: S285-8 

58) Trattamento mediante elettrochemioterapia delle metastasi cutanee e 
sottocutanee non responsive ai trattamenti convenzionali: nostra 
esperienza preliminare in 5 pazienti. Min Chir 2008; 63: S227-9 

59) Approccio multimodale al cancro gastrico avanzato: chemioterapia 
neo-adiuvante modulata sulla Fdg-PET, chirurgia radicale ed HIPEC. 
Min Chir 2008; 63: S330-4 

60) Chirurgia associata a terapie adiuvanti nel trattamento del melanoma 
metastatico. Min Chir 2008; 63: S223-6 

61) Chirurgia della carcinosi peritoneale di varia origine: 4 anni di 
esperienza. Min Chir 2008; 63: S21-4 

62) Ruolo della laparoscopia pre-terapeutica nella stadiazione delle 
carcinosi peritoneali. Min Chir 2008; 63: S11-3 

63) Splenectomia laparoscopica col dissettore ad ultrasuoni e legatura 
precoce dell'arteria splenica con clips polimeriche: esperienza 
preliminare. Min Chir 2008; 63: S241-3 

64) Resezione epatica laparoscopica di un singolo nodulo di carcinoide. 
Min Chir 2008; 63: S238-41 

65) Un caso di mixoma intramuscolare del gluteo sinistro: case report. Min 
Chir 2008; 63: S430-2 

66) Preliminary data of 18F-FDG PET/TC in the prediction of response to 
neo-adjuvant chemotherapy in advanced gastric cancer (AGC). J Nucl 
Med. 2008; 49 (Supplement 1): 347P 

67) Melanoma maligno dell’esofago: case report. G Chir 2009; 30: 108-10 
68) Un caso di Sarcoma Fibromixoide a Basso Grado con rara 

localizzazione retroperitoneale sconfinata all’inguine.  G Chir 2009; 
30: 175-8 

69) Chirurgia per Carcinoma Gastrico in area ad elevata incidenza: studio 
retrospettivo. G Chir 2009; 30: 111-7 

70) Surgery and adjuvant therapies in the treatment of the stage IV 
melanoma: our experience in 84 patients.  Langenbecks Arch Surg 2009; 
394: 1079-84 

71) Report of two cases of Castleman’s Disease:  a case of benign localized 
disease and a case of fast progressive multicentric disease. Acta 
Biomed 2011; 82: 77-81 

72) Surgery for gastric cancer in high-risk area. Proceedings 9th 



 

 

International Gastric Cancer Association Congress, Seul 2011; P126 
73) A randomized phase-II study of pre-operative or peri-operative 

docetaxel, oxaliplatin, capecitabin (DOX) regimen in patients with 
locally advanced resectable gastric cancer. Proceedings 9th 
International Gastric Cancer Association Congress, Seul 2011; P273 

74) Modified strategies after different system of collecting nodes. 
Proceedings 9th International Gastric Cancer Association Congress, 
Seul 2011; P352  

75) Gastric linitis plastica: wich role for surgical resection? Gastric Cancer 
2012; 15: 56-60  

76) Hyperthermic Intraperitoneal Chemotherapy in Gastric Cancer: 
Indications and Technical Notes. In: Surgery in Multimodal 
Management of Gastric Cancer. Springer-Verlag Italy Ed. 2012; 107-112  

77) Our experience in multimodal approach in the treatment of advanced 
gastric cancer. Br J Gastroent. Surg 2012; 61; 221-226 

78) Learning-curve in surgery for GC in a little-sized hospital situated in a 
high-risk area. Proceedings 10th IGCA Congress, 2013; P11-15: 125 

79) Surgery for gastric cancer in a little-sized  hospital situated in an 
italian high-risk area. Proceedings 10th IGCA Congress, 2013; P27-15: 
174 

80) Our experience in the management  of patients at metastatic stage at 
first diagnosis of Gastric Cancer. Proceedings 10th IGCA Congress, 
2013; P47-3: 236 

81) Feasibility study of pre-operative or peri-operative chemotherapy with 
docetaxel, oxaliplatin, capecitabine in locally-advanced resectable 
gastric cancer patients; IRST-IRCCS/GIRCG multicentric randomized 
trial. Proceedings 11th IGCA Congress, 2015 

82) Role of 18F-FDG PET/TC in the prediction of response to neo-adjuvant 
chemotherapy in advanced gastric cancer. Proceedings 11th IGCA 
Congress, 2015 

83) Accuracy of MDCT in predicting pathologic response to neoadjuvant 
chemotherapy in advanced gastric cancer, preliminary results: a 
GIRCG study. Proceedings ESOI 2015 

84)  The Italian Research Group for Gastric Cancer (GIRCG) guidelines for 
gastric cancer staging and treatment: 2015. Gastric Cancer 2016, Jun 2. 
Epub ahead of print. 

 
- Co-investigator e co-writer del trial multicentrico randomizzato “A RANDOMISED 
PHASE II STUDY OF PRE-OPERATIVE OR PERI-OPERATIVE DOCETAXEL, OXALIPLATIN, 
CAPECITABINE (DOX) REGIMEN IN PATIENTS WITH LOCALLY ADVANCED RESECTABLE 
GASTRIC CANCER” attualmente in corso; è Principal Investigator c/o il Centro 
dell'Ospedale della Gruccia, Montevarchi. 
 
- Ha partecipato a circa 150 Congressi scientifici nazionali ed internazionali, la 
maggior parte dei quali in qualità di relatore, discussant o moderatore. 
 E’ stato inoltre coordinatore della segreteria scientifica del XXXII Congresso 
Nazionale SICO “Pluridisciplinarietà in Oncologia Chirurgica”  organizzato  a Forlì nei 
giorni 19-21 giugno 2008. 
 Ha fatto parte della Segreteria scientifica del X Congresso Mondiale della 
International Gastric Cancer Association (IGCA) tenutosi a Verona nel giugno 2013. 
 
- Chairman della Web Round Table sui trattamenti neoadiuvanti nel carcinoma 
gastrico, aperta durante i sei mesi precedenti al 10th IGCA Congress, Verona 2013 
 
- Il Dott. Gianni Mura è iscritto alla S.I.C.O. (Società Italiana Chirurgia Oncologica), alla 
E.S.S.O. (European Society of Surgical Oncology), alla A.C.O.I. (Associazione Chirurghi 
Ospedalieri Italiani), alla S.I.T.I.L.O. (Società Italiana di Terapie Integrate Locoregionali 



 

 

in Oncologia), alla Società Tosco-Umbra di Chirurgia; dal 2004 fa inoltre parte del 
Gruppo Italiano di Ricerca sul Cancro Gastrico (G.I.R.C.G.). 
 

 
 - Membro della The World Academy of Medical Sciences (WAMS). 

 
- E’ Consigliere in carica per il triennio 2015-17 presso l’Ordine Dei Medici Chirurghi 
ed Odontoiatri della Provincia di Arezzo. 

 
 
 
Aggiornato al 30/06/2016 

 
 

 
  
 


