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SCHEDA DI RIPARTIZIONE PUNTEGGI  
 

 
 
Nome e Cognome SPOSITO Carlo Ferruccio Alvise 
 

 
ATTIVITA’ DIDATTICA (Punteggio massimo attribuibile 25) punti 

Didattica Frontale 2019-2022 92 ore 15 

Didattica Asincrona 2019-2022 40 ore 5 

Attività professionalizzanti 2019-2022 195 ore 5 

  

  

  

  

  
PUNTEGGIO COMPLESSIVO 25 

 
 
 

PUBBLICAZIONI (punteggio massimo attribuibile 52,5) Tipologia* Punti 
1. Maspero M, Sposito C, Benedetti A, Virdis M, Di Bartolomeo 
M, Milione M, Mazzaferro V. 
lmpact of Surgica/ Margins on Overal Survival after Gastrectomy 
for Gastric Cancer: A Validation of Japanese Gastric Cancer 
Association Guidelines on a Western Series. 
Ann Surg Oncol. 2022 May;29(5):3096-3108 

Articolo 5 

2. Sposito C, Droz Dit Busset M, Virdis M, Citterio D, Flores M, 
Bongini M, Niger M, Mazzaferro V. 
The rote of lymphadenectomy in the surgica/ treatment of 
intrahepatic cholangiocarcinoma: A review. 
Eur J Surg Oncol. 2022 Jan;48(1):150-159. dai: 
10.1016/j.ejso.2021.08.009. Epub 2021 Aug 10. PMID: 
34412956 

Articolo 5 

3. Sposito C, Rossi RE, Monteleone M, Coppa J, Bongini M, 
Milione M, Bhoori S, Mazzaferro V. Postrecurrence Survival After 
Liver Tronsplantation for Liver Metastases From Neuroendocrine 
Tumors. Transplantation. 2021 Dee 1;105(12):2579-2586. dai:  

Articolo 5 

4. Citterio D, Vaiani M, Sposito C, Rossi RE, Flores M, Battiston 
C, Mazzaferro V. 
lmproved management of grade B biliary leaks after complex 
liver resections using gadoxetic acid disodium- enhanced 
magnetic resonance cholangiography. 

Articolo 3 



Surgery. 2021 Aug;170(2):499-506.  
5. Villa A, Garofalo M, Crescenti D, Rizzi N, Brunialti E, Vingiani 
A, Belotti P, Sposito C, Franzè S, Cilurzo F, Pruneri G, Recordati 
C, Giudice C, Giordano A, Tortoreto M, Beretta G, Stefanello D, 
Manenti G, Zaffaroni N, Mazzaferro V, Ciana P. 
Transplantation of autologous extrocellular vesicles far cancer- 
specific targeting. 
Theranostics. 2021 Jan 1;11(5):2034-2047. dai: 
10.7150/thno.51344. PMID: 33500707; PMCID: PMC7797692 

Articolo 3 

6. Mazzaferro V, Danelli P, Torzilli G, Droz Dit Busset M, Virdis 
M, Sposito C. 
A Combined Approach to Priorities of Surgical Oncology during 
the COVID-19 Epidemie. 
Ann Surg. 2020 Aug;272(2) 

Articolo 5 

7. Mazzaferro V, Citterio D, Bhoori S, Bongini M, Miceli R, De 
Carlis L, Colledan M, Salizzoni M, Romagnoli R, Antonelli B, 
Vivarelli M, Tisane G, Rossi M, Gruttadauria S, Di Sandro S, De 
Carlis R, Lucà MG, De Giorgio M, Mirabella S, Belli L, Fagiuoli S, 
Martini S, lavarone M, Svegliati Baroni G, Angelico M, Ginanni 
Corradini S, Volpes R, Mariani L, Regalia E, Flores M, Droz Dit 
Busset M, Sposito C. 
Liver transplantation in hepatocellular carcinoma after tumour 
downstaging: a randomised, controlled, phase 2b/3 trial. 
Lancet Oncol. 2020 Jul;21(7):947-956. dai: 10.1016/S1470-
2045(20}30224-2. PMID: 32615109. 
 

Articolo 5 

8. Sposito C, Monteleone M, Aldrighetti L, Cillo U, Dalla Valle R, 
Guglielmi A, Ettorre GM, Ferrero A, Di Benedetto F, Rossi GE, De 
Carlis L, Giuliante F, Mazzaferro V. 
Preoperative predictors of liver decompensation after mini-
invasive liver resection. 
Surg Endosc. 2021Feb;35(2}:718-727.  

Articolo 5 

9. Mazzaferro V, Virdis M, Sposito C, Cotsoglou C, Droz Dit 
Busset M, Bongini M, Flores M, Prinzi N, Coppa J. Permanent 
Pancreatic Duct Occlusion With Neoprene-based Glue lnjection 
After Pancreatoduodenectomy at High Risk of Pancreatic Fistula: 
A Prospective Clinica/ Study. 
Ann Surg. 2019 Nov;270(5):791-798.  

Articolo 5 

10. Berardi G, Morise Z, Sposito C, lgarashi K, Panetta V, 
Simonelli I, Kim S, Goh BKP, Kubo S, Tanaka S, Takeda V, 
Ettorre GM, Wilson GC, Cimino M, Chan CV, Torzilli G, Cheung 
TT, Kaneko H, Mazzaferro V, Geller DA, Han HS, Kanazawa A, 
Wakabayashi G, Troisi RI. 
Deve/opment of a nomogram to predict outcome after liver 
resection for hepatocellular carcinoma in Child- Pugh B cirrhosis. 
J Hepatol. 2020 Jan;72(1):75-84.   

Articolo 3 

11. Mazzaferro V, Sposito C, Zhou J, Pinna AD, De Carlis L, Fan 
J, Cescon M, Di Sandro S, Yi-Feng H, Lauterio A, Bongini M, 
Cucchetti A. 
Metroticket 2.0 Model far Analysis of Competing Risks of Death 
After Liver Transplantationfar Hepatocellular Carcinoma. 
Gastroenterology. 2018 Jan;154(1):128-139 

Articolo 3 

12. Spreafico C, Sposito C, Vaiani M, Cascella T, Bhoori S, Articolo 3 



Morosi C, Lanocita R, Romito R, Chiesa C, Maccauro M, 
Marchianò A, Mazzaferro V. 
Development of a prognostic score to predict response to 
Yttrium-90 radioembolization far hepatocellular carcinoma with 
portai vein invasion. 
J Hepatol. 2018 Apr;68(4):724-732 
PUNTEGGIO COMPLESSIVO  50 
 
* riportare in tabella ciascun titolo valutato, indicandone la tipologia (monografie, saggi, 

articoli, ecc.) e il punteggio assegnato. 
 

 
ATTIVITA’ DI RICERCA (Punteggio massimo attribuibile 17,5) punti 
Realtà Aumentata in Chirurgia Oncologica 2 
The prognostic performance of liquid biopsy in peritoneal lavage and plasma of 
patients with locally advanced gastric cancer LIQUID Study'' 

4 

Impatto della visualizzazione in NIR sulla linfoadenectomia D2 in corso di 
gastrectomia per adenocarcinoma -Greeneye 

4 

lmpact of Surgical Margins on Overall Survival after Gastrectomy far Gastric 
Cancer: A Validation of Japanese Gastric Cancer Association Guidelines on a 
Western Series 

3 

Predictors of liver decompensation after mini-invasive liver surgery in cirrhosis 4 
PUNTEGGIO COMPLESSIVO     17 

 
 

 
ATTIVITA GESTIONALE, ORGANIZZATIVA E DI SERVIZIO 
(punteggio massimo attribuibile 5) 

Punti 

Attività varia gestionale ed organizzativa sia di ricerca che clinica 5 
PUNTEGGIO COMPLESSIVO 5 
 
 
 
ATTIVITA’ CLINICO -ASSISTENZIALE (ove prevista) 
(punteggio massimo attribuibile 10)  

Punti 

332 interventi di chirurgia epato-bilio-pancreatica o gastroesofagea oncologica di alta e media complessità, 
per via principalmente mini-invasiva, per un totale di circa 1900 ore di sala operatoria 10 

PUNTEGGIO COMPLESSIVO 10 
 

PUNTEGGIO TOTALE 107 PUNTI 
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