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Marco E. Dinelli 
Direttore della U.O.C. di Endoscopia 

Interventistica 

Curriculum vitae 

Il Dr Dinelli, assunto nel 1987 presso il reparto di Medicina 2 all'Ospedale 

San Gerardo, dove si è formato clinicamente anche in urgenza, con 

particolare riferimento alle malattie infiammatorie intestinali, ai disordini 

della motilità gastrointestinale, ai disturbi funzionali e ai tumori 

colorettali. Ha iniziato a sviluppare nell'allora Servizio di Endoscopia e 

Fisiopatologia Digestiva, le competenze endoscopiche e quelle relative alle 

tecniche di studio della motilità gastrointestinale, acquisendo 

progressivamente competenza nelle resezioni mucose delle neoplasie 

gastrointestinali, nelle polipectomie 'difficili', nell'endoscopia bilio-

pancreatica, nell'uso degli stent.  

Dal 2008 è responsabile della UOS di Endoscopia Digestiva, prima 

all'interno del Dipartimento di Medicina, poi come UOS della UOC di 

Gastroenterologia a direzione universitaria e attualmente come UOC di 

Endoscopia Interventistica all'interno del Dipartimento di Chirurgia, 

inclusa la UOS di Endoscopia Diagnostica dell’Ospedale di Desio. 

 

Caratteristiche della U.O.C. di Endoscopia 

Interventistica 
 

L' Endoscopia Interventistica è struttura certificata ISO. 

Nei servizi di Monza e di Desio operano medici ed infermieri dedicati, 

operativi sia in elezione sia in urgenza, per la diagnosi ed il trattamento 

delle patologie gastrointestinali dell'adulto e del bambino (Ospedale San 

Gerardo). La UO svolge circa 14.000 prestazioni annue e i punti 

qualificanti dell'attività sono : 
 

 endoscopia diagnostica e terapeutica in urgenza (emorragie, corpi 

estranei, ingestione di caustici, occlusione intestinale da neoplasia o 

volvolo, colangite e pancreatite acuta) 

 diagnosi e trattamento delle neoplasie superficiali di esofago, stomaco, 

duodeno e colon (polipectomie, resezioni mucose) 

 endoscopia biliopancreatica (estrazione di calcoli, litotrissia, 

duttoscopia, inserzione di protesi per patologia benigna o palliazione 
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di patologia maligna) 

 ecoendoscopia diagnostica e terapeutica (stadiazione di neoplasie del tratto gastro-intestinale, 

delle via biliari e del pancreas, diagnosi citologica, drenaggio di raccolte fluide o pseudocisti, 

derivazioni biliari) 

 endoscopia capsulare ed enteroscopia per lo studio ed il trattamento delle patologie del piccolo 

intestino. 

 

In entrambi i presidi si svolge l'attività di screening dei tumori colorettali secondo le linee guida 

regionali.  

I medici dell'Endoscopia sono coinvolti nei GOI aziendali per lo sviluppo e applicazione dei 

protocolli di diagnosi e cura dei tumori colorettali e dei tumori gastrici. L'unità è infine parte attiva 

dell'offerta formativa universitaria della Scuola di Specialità in Gastroenterologia dell'Università 

Bicocca. 

 

Pubblicazioni 
 

Il Dr Dinelli è autore/coautore di numerose pubblicazioni in lingua italiana e inglese, con un indice 

di citazione 10 (i10 pari a 11) secondo il profilo GoogleScholar consultabile. 

I  lavori più  significativi per l'attività svolta e corrente sono: 

- Endoscopic retrograde cholangiopancreatography in the elderly: results of a retrospective 

study and a geriatricians' point of view. BMC Gastroenterolorology 2018  

- The use of double lasso, fully covered self-expandable metal stents with new "anchoring 

flap" system in the treatment of benign biliary diseases. Dig Dis Sci. 2014  

- Prospective multicenter quality assessment of endotherapy of biliary stones: does center 

volume matter? Endoscopy, 2007  

- Complications of diagnostic and therapeutic ERCP: a prospective multicenter study The 

American Journal of Gastroenterology, 2001 

- A prospective evaluation of short-term and long-term results from colonic stenting for 

palliation or as a bridge to elective operation versus immediate surgery for large-bowel 

obstruction Surgical Endoscopy, 2013 

- Early and delayed complications of polypectomy in a community setting: The SPoC 

prospective multicentre trial. Dig Liver Dis, 2016  

- Endoscopic resection for superficial colorectal neoplasia in Italy: a prospective multicentre 

study. Dig Liver Dis. 2014  

- Prevalence of nonpolypoid colorectal neoplasia: an Italian multicenter observational study. 

Endoscopy, 2010  

- Anorectal manometry with water-perfused catheter in healthy adults with no functional 

bowel disorders. Colorectal Dis, 2010  

- Is esophageal pH monitoring used appropriately in an open-access system? A prospective 

multicenter study. Am J Gastroenterol. 2004  

- Area under pH 4: a more sensitive parameter for the quantitative analysis of esophageal acid 

exposure in adults. Am J Gastroenterol, 1999 

- Adolescents and adults affected by Cornelia de Lange syndrome: A report of 73 Italian 

patients. Am J Med Genet C Semin Med Genet. 2016  

- miRNA-regulated gene expression differs in celiac disease patients according to the age of 

presentation. Genes Nutr. 2014 


