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Hetényi Géza 
(1894–1959) 

belgyógyász élete és szellemi 
öröksége

Korai orvosi pályafutás 

1919–1936: Korányi-klinika
1931: habilitáció—anyagcserebetegségek
Magántanári képesítés

Klinikai válság és továbblépés

1936-1944: Stefánia úti Belgyógyászati 
Intézet főorvosa

Háború után

1945-47: Budai Mártonhegyi úti 
Belgyógyászati Intézet vezető főorvosa



Klinika újjászervezése

„Klinikámat siralmas viszonyok között találtam:
nincs röntgengépe, nincs laboratóriumi
felszerelése, ... egyetlen mikroszkópja ... van. ...
Nem panaszkodom ... Ez a klinika virágozni
fog.” – írta optimistán.

Szegedi Orvostudományi Egyetem 
I.sz. Belgyógyászati Klinika
igazgatója és egyetemi tanára

Kutatási terület:  Anyagcserebetegségek; Idegi-
hormonális szabályozás szerepe a fekélybetegség 
és magasvérnyomás kialakulásában

Akadémiai tagság: 
Magyar Tudományos Akadémia tagja 
(1949 – levelező, 1950 – rendes tag) 

A szegedi évek 
(1947–1957)



Tudományos munkássága 
és eredményei

Elismerések, kitűntetések

Kossuth-díjak:
2 alkalommal (1950 és 1955) 
Korának legnagyobb tudományos 
elismerése volt

Belgyógyászati kutatásaiért és 
tankönyvírói tevékenységéért kapta

• „Az anyagcserebetegségek kór- és 
gyógytana” (1933)

• „Részletes belgyógyászat” (egyetemi 
tankönyv, első kiadás 1951; 651 oldal).

• Főszerkesztő: 
• Magyar Belorvosi Archívum (1948)
• Acta Medica Academiae Scientiarum

Hungaricae (1950-1959)



Julesz Miklós, Orvosi Hetilap C. 
évf. 8., 1959. 02. 22

Empatikus orvos volt; betegeivel szembeni
magatartását a humánum jellemezte, nagy hangsúlyt
fektetett a betegközpontú gyógyításra.

Kísérleteiben a betegágytól indult ki és kísérleti
eredményeit aszerint értékelte, amint azokat a
gyógyítás céljaira felhasználhatta.

A belgyógyásznak jól kell tudnia a belgyógyászatot,
de azon belül egy részt nagyon jól kell tudnia.

„Láthattátok azt az igyekezetemet, hogy olyan
embereket neveljek, akik egyformán járatosak a
betegágy mellett és az elméleti orvostudomány
valamelyik ágában. Nem kétlem, hogy ők a jövőben
eredményesebb orvosok lesznek, mint azok, akiknek
a működési köre csak a betegellátásra, vagy csak
valamely elméleti diszciplínára szorítkozik.”

Klinikai kutatás a 
betegellátás szolgálatában



Gyökerek és szárnyak
Biztonság és a függetlenség 
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Jonas Salk 
(1914. október 28. – 1995. június 23.)

amerikai orvoskutató volt, aki virológiai úttörő 
munkát végzett (az első sikeres polio elleni 

vakcina kifejlesztése) 

Mindenkinek van egy álma.....

“There is hope in
dreams, imagination,
and in the courage of
those who wish to
make those dreams a
reality.”



Jonas Salk 
(1914. október 28. – 1995. június 23.)

amerikai orvoskutató volt, aki virológiai úttörő 
munkát végzett (az első sikeres polio elleni 

vakcina kifejlesztése) 

Mindenkinek van egy álma.....

„A remény az
álmokban, a
képzeletben és azok
bátorságában rejlik,
akik ezeket az álmokat
valóra akarják váltani.”
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FELSŐ  TÁPCSATORNA - EGYÉB N=163

TÁPCSATORNAI  VÉRZÉS N=173

EPE N=365

INTESZT INÁLIS NEM IBD N=70

IBD N=285

HASNY ÁLM IRIGY N=83

M ÁJ N=213

SEPSIS +  GASZTRO N=1109

TOTAL N=2461

GASZTROENTEROLÓGIAI  BETEGSÉGEK A BELGYÓGYÁSZATI INTÉZETBEN (2019)

B épület A épület C épület

Akut, magas mortalitású GE/ Hepatológia kórképek ellátásának
jelentős részét

(60%!) NEM gasztroenterológus szakorvos végzi

Gasztroenterológiai Tanszék



Gasztroenterológiai betegek gyógyulásának
ESÉLYEGYENLŐTLENSÉGE

o Hosszabb ápolási idő (5,9 vs. 4,7 nap, p<0,001, (!) 20%) –
magasabb költségek

o ITO osztályon nincs GE/ Hepatológus állandó felügyelet – rosszabb
betegségkimenetel

o ITO GE/ Hepatológiai 3x súlyszám/ eset szorzó (!) (3,14 vs.
1,23) – jobb finanszírozás lehetőségek

o Sürgős endoszkópos beavatkozások indikációjának felállítását az
esetek jelentős hányadában nem GE szakorvos végzi

o Kórházi ellátást követően a betegek jelentős hányada nem kerülnek
be a gondozási rendszerbe



„...Ez a klinika virágozni fog...”





2021. November 15.
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Eszközfejlesztés a Gasztroenterológiai Klinikán  
12 Laborhelyiség NC KGyC Összesen

Endoszkópos torony 6 5 11

Telepített endoszkópos 
torony

Sürgősségi-, 
Sebészeti- és 
Tüdőklinika, 

ITO

4

Gasztroszkóp 8 6 14

Kolonoszkóp 9 6 15

Duodenoszkóp 2 2 4

Endoszkópmosó 
automata (kamra) 4 8 12

Fibroscan 630 elasztográf [Debreceni Egyetem] 

Solar GI HRM Manometriás & pH-mérő készülék 
[EFOP-2.2.19-17-2017-00067]

Fujinon Endoszkópos teljes eszközpark  [DE Klinikai Központ]

Segmentalis Testösszetételmérő – InBody970 készülék

GE Logiq P9 hasi UH készülék 973 511 131 HUF



2025. Március 25. 



Dr. Bubán Tamás 
Szakmai Koordinátor

Dr. Vitális Zsuzsanna
Személyzeti Vezető

Gál Mária
Ápolási és Szakdolgozói 
Igazgató

Keszler Éva
Klinikavezető Ápoló

Terdik Gabriella
Titkárságvezető

...és akiknek a legtöbbet köszönhet a 
Gasztroenterológiai Klinika...



Curriculum vitae
Diplomaszerzés:
Debreceni Egyetem, 
Általános orvostudományi Kar (1999)

Speciálizáció: 
Belgyógyászat (2005)
Gasztroenterológia (2008)
European Board in Gastroenterology (2010)                         

Tudományos fokozatok: 
PhD (2008, Debreceni Egyetem) 
Habilitáció (2011, Debreceni Egyetem)
Magyar Tudományos Akadémia doktora (2019)

Értekezés: 
„A májcirrhosishoz társuló bakteriális fertőzések
és transzlokáció diagnosztikája, prognózisa és
előrejelzésének lehetőségei”

Egyetemi címek: 
Gasztroenterológia és Hepatológia
Professzor (2021)
Gróf Tisza István Debreceni 
Egyetemért Alapítvány Professzora
(2023)

Szakmai pozíciók: 
Debreceni Egyetem Klinikai Központ
Orvosszakmai Alelnök (2021-)
Debreceni Egyetem Gasztroenterológiai
Klinika igazgató, tanszékvezető egyetemi
tanár és gasztroenterológiai grémium vezető
(2021-)
MGT Hepatológiai Szekciójának
megválasztott elnöke (2025-2027)

EF-CLIF Elnökségi tag (2019-)
DE KK Szakmai Koordinátor az ERN Rare-
Liver Hálózatban (2019-)
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Central European Hepatologic Collaboration (CEHC) Oktató (2017-től)



A kép nem jeleníthető meg.

The European Association for the Study of the Liver (EASL) 
Oktató

A kép nem jeleníthető meg.

A kép nem jeleníthető meg.

European Foundation of
Chronic Liver Failure 
Consortium (EF-CLIF) 
Elnökségi tag (2019-)

ERN Rare-Liver 
Hálózat

Szakmai Koordinátor
(2019-)



PhD hallgatók: 4 végzett és 6 aktív 
Tudományos Diákköri Hallgatók: 23 végzett

Laki Kálmán Doktori Iskola témavezető és törzstag 



Semmelweis Ignácz Díj
2023. Július 1. 

Elismerések, Díjak
1999 TEVA-Biogal Díj
2004 Hepatológiai Társaság Különdíja
2008 Magyar Imre Emlékelőadás (Magyar Gastroenterológiai
Társaság 50. Nagygyűlés)
2010 UNESCO Magyar Ösztöndíj: a Nőkért és a Tudományért 
(L’ORÉAL Magyarország – Magyar UNESCO Bizottság)
2013-2016 Bolyai János Kutatási Ösztöndíj (Magyar 
Tudományos Akadémia)
2015-2018 Szodoray Lajos Ösztöndíj (Debreceni Egyetem)
2015 „Az Év Női Kutatója Díj 2015” (Debreceni Egyetem)
2016-2019 Debreceni Egyetem Kiemelkedő Oktatója és Kutatója 
Ösztöndíj (Debreceni Egyetem)
2017 „Pro-optima merito in pancreatico-oncologia” Díj (Simor Pál 
Rákkutató Alapítvány)
2017-2018 Új Nemzeti Kiválósági Program (ÚNKP-17-4) 
Ösztöndíj
2017-2020 Bolyai János Kutatási Ösztöndíj (Magyar Tudományos 
Akadémia) és Új Nemzeti Kiválósági Program (ÚNKP-18-4 és 19-
4)
2019-2022 Debreceni Egyetem Kiemelkedő Oktatója és Kutatója 
Ösztöndíj (Debreceni Egyetem)
2021 Pro Sanitate Díj
2023 Semmelweis díj
2023-2028 Gróf Tisza István Debreceni Egyetemért Alapítvány 
Professzori Ösztöndíj (Debreceni Egyetem)



Klinikai kutatás a gyógyítás szolgálatában

Az európia tudás meghonosítása
o Európai Májcentrum Akkreditációk

o PREDICT Project I. Díj „A májcirrózis ellátásában legeredményesebb klinikai centrumnak”

o EASL CPG szerzője és magyar adaptációja, magyar nyelvű klinikai útmutatók

Minőségi betegellátás jobb megvalósulása
o R-Liver Regiszter – ellátás minőségi céljainak nyomonkövetése/ értékelése

o MICROB-PREDICT H2020 Projekt – májcirrózis egyénre szabott, hatékony kezelése

Betegközpontú ellátás
o „E-Heath Tools” magyar adaptáció és fejlesztés

(Autoimmun hepatitis életminőség PRO, EncephalApp)

o Magyar nyelvű hepatológia betegtájékoztatók

o Betegkonzultációs és telemedicinális rendszerek bevezetése (CPMS)

o Q.RARE.LI Projekt - Pszichoszociális támogatást nyújtó betegtársak által mentorált program

201620162016
201920192019

MAGYAR 
VERZIÓ
MAGYAR 
VERZIÓ
MAGYAR 
VERZIÓ



CPG Panel Tag

Moreau R, Gao B, Papp M,
Bañares R, Kamath PS.
Acute-on-chronic liver failure: A
distinct clinical syndrome.
J Hepatol. 2021;75:S27-S35.



Liver Int. 2024;44:2687-2699. 

Sankey-diagram a kezelési rendekről
és folyamatokról (diagnózis
felállításakor, 6 hónap után és 12 hónap
után (n = 224).

AIH kezelésének 
helyzete Európában

 Jelentős heterogénitás –
még a szakértői
központok között is

 Kortikoszteroid-leépítés 
gyakori elmulasztása 



 CPG standardok betartása 
minden vizsgált területen 
gyenge volt (kivéve UDCA 1L 
kezelés).

 Az UDCA kezeltek 30%-a 
esetén a dózírozás nem volt 
megfelelő (<13 mg/tsg/nap).

 2L kezelést igénylők ≤50%-a 
és az OLTx kivizsgálást és 
referálást igénylők ≤65%-a 
kapott megfelelő ellátást.

 A tünetek és az extrahepatikus 
manifesztációk értékelését a 
betegek <60%-ánál végezték 
el.

JHEP Rep. 2023;6:100931.

Kritikus hiányosságok az ellátásban



Prospective European Reference Network R-Liver Registry
supports improvement in bone disease care delivery at the
local level for patients with autoimmune liver diseases.



Betegellátást segítő 
Klinikai Betegadat Kezelő 

Rendszer



SMA-VGT 
pozitív

mintázat (IFT) 
rágcsáló

veseszöveti
metszeten

Anti-MF pozitivitás 
az IFL által VSM 

sejtszubsztrátumon 

Actin-microfillamentum eat

Autoimmun hepatitis specifikus simaizomelleni antitest (SMA) 
kimutatás

Granito A. Clinical and Experimental Immunology, 2024.

V: vaszkuláris, G: glomeruláris, T: tubuláris

ANA Hep-2 
"citoszkeletális

aktin-szerű (AC-15)" 





Hepatology. 2024;80:1026-1040.

A tiopurin-kezelés 
optimalizálása AIH-ban



Hepatology. 2024;80:1026-1040.



Hepatology. 2025 Feb 19. doi: 10.1097/HEP.0000000000001271.



Q.RARE.LI projekt – Ritka Betegségek Európai Közös Programja 

• Pszichoszociális támogatást 
nyújtó program

• Autoimmun májbetegek számára
• Betegtársak által mentorált program

Improving quality of life in patients with rare autoimmune liver diseases
by structured peer-delivered support (Q.RARE.LI)

BMC Psychiatry. 2023; 23:193 (ISRCTN1503 0282)

European Joint Program on Rare Diseases
within the Joint Transnational Call 2021.

2022-2025; N°825575



Mentális életminőség javulása
(SF-12v2 MCS)

Elsődleges végpont

Betegtársak által nyújtott hathetes 
pszichoszociális támogatóprogram 

Publikálás alatti eredmények

– CG: kontroll csoport – IG: intervenciós csoport  

ΔM=-2,74 (95%CI [-4,7,-0,69], d=0,24

ΔM=-4,77, 95%CI [-6,82,-2,72] d=0,42

Másodlagos végpontokban is javulás:
• szomatikus tünetek súlyossága
• depresszió és szorongás súlyossága
• „self-management”,
• betegség elfogadásának mértéke
• érzékelt társadalmi támogatás

5 ország részvételével
Hamburgi, Torontói, Genti, Varsóin és Debrecen

Egyetemek 



„…A tudomány szerelem, csak teljes szívből lehet és

érdemes csinálni, a tudomány szerelmeseként nem

tudom szebben megfogalmazni azt az érzést, amely a

kutatáshoz fűz. A tudomány művelését, az ismeretlen

felfedezését csak teljes odaadással érdemes

csinálni. Állandó tanulással, folyamatos döntési

helyzetekkel, sokszor kudarcokkal járó hivatás ez. A

minket érdeklő tudományos kérdés nem mindennapi

izgalmakat kínál. A megoldása érdekében kifejtett

szellemi erőfeszítés, intenzív érzelmi reakciókra is

ragadtatják az embert és olykor egy se veled, se nélküled

helyzet vagy akár krízis is kialakul. A tudomány igazi

szerelem, amiben kedvenc kutatási témáink nélkül nem

tudunk és nem is érdemes élni…”Prof. Dr. Freund TamásProf. Dr. Freund TamásProf. Dr. Freund TamásProf. Dr. Freund Tamás
AkadémikusAkadémikusAkadémikusAkadémikus









2009-2011 Európai Crohn-Colitis Társaság Kutatási Ösztöndíj
2011-2013 IOIBD Kutatási Ösztöndíj





Kollaborációk

Research Research Research Research 
DevelopmentDevelopmentDevelopmentDevelopment

GroupsGroupsGroupsGroups

Christoph Christoph Christoph Christoph SchrammSchrammSchrammSchramm
MD, PhD, DScMD, PhD, DScMD, PhD, DScMD, PhD, DSc

I. Medical clinic and polyclinic, 
University Medical Center, 

Hamburg, Németország
ERN RERN RERN RERN R----LiverLiverLiverLiver

Hegyi PéterHegyi PéterHegyi PéterHegyi Péter
MD, PhD, MD, PhD, MD, PhD, MD, PhD, DScDScDScDSc

Transzlációs Medicina Intézet,
Pécsi Tudományegyetem, 

Pécs, Magyarország

AntalAntalAntalAntal----Szalmás PéterSzalmás PéterSzalmás PéterSzalmás Péter
MD, PhD, MD, PhD, MD, PhD, MD, PhD, DScDScDScDSc

Csillag AnikóCsillag AnikóCsillag AnikóCsillag Anikó
PhDPhDPhDPhD

Laboratóriumi Medicina Intézet,
Debreceni Egyetem, 

Debrecen, Magyarország

Dirk RoggenbuckDirk RoggenbuckDirk RoggenbuckDirk Roggenbuck
MD, PhD, DScMD, PhD, DScMD, PhD, DScMD, PhD, DSc

Brandenburg University of 
Technology Cottbus – Senftenberg,

Institute of Biotechnolgy,
Cottbus, Németország

JonelJonelJonelJonel TrebickaTrebickaTrebickaTrebicka
MD, PhD, DScMD, PhD, DScMD, PhD, DScMD, PhD, DSc

Goethe-Universität, 
Frankfurt, Németország

EFEFEFEF----CLIFCLIFCLIFCLIF

Joost Joost Joost Joost DrenthDrenthDrenthDrenth
MD, PhDMD, PhDMD, PhDMD, PhD, , , , DScDScDScDSc

Radboud University Medical 
Center, 

Nijmegen, Hollandia



Decompenzált májcirrózis regiszter (DELIVER-IT) 41192-5/2018 EÜIG

ERN RARE LIVER, R-LIVER Registry 10290-5-1/2019/EKU; IV/5977-2/ 2020EKU

Autoimmun MájBEtegségek Regiszter (AMBER) 12759-6/2019 EÜIG

2020/H2020-SC1-2018-Single 
Stage RTD. No 825694.

OTKA K 115818  2016-2019
OTKA K 138041 2021-2025

European Joint Program on Rare
Diseases within the Joint
Transnational Call 2021.
2022-2025; N°825575



Kutatási Pályázatok 2015-2025

Pályázat / időtartam Elnyert teljes 
összeg (EUR)

Debreceni 
Egyetem  

(EUR) 
IgA típusú autoantitestek jelenléte alkoholos májcirrhosisban: a 
bakteriális transzlokáció trigger szerepe kialakulásukban és a 
patogenetikai szerepük a fibrogenezisben OTKA K 115818 
(Nemzeti Kutatási, Fejlesztési és Innovációs Hivatal) / 2016-
2019

55 082 55 082 

Predict (Predicting Acute-on-Chronic Liver Failure in Cirrhosis) 
nemzetközi tanulmány (EASL-CLIF Consortium) keretein belül 
elnyert kutatási projekt: „Bél barrier károsodás szerepének 
vizsgálata a krónikus májbetegségre rakódott akut májelégtelenség 
kialakulásában”, EASL-CLIF Consortium / 2017-2020

15 M 81 967 

MICROBiome-alapú biomarkerek a dekompenzált májcirrózis és a 
kezelésre adott válasz előrejelzésében) 825694 - MICROB-
PREDICT- H2020-SC1-BHC-2018- 2020/H2020-SC1-2018-Single-
Stage RTD., (Consortium Application, leader of the Work
Package 1, Clinical, genetic, expositional and geographic
characterization of existing data), EASL-CLIF Consortium / 
2019-2025

15 M 347 000 

Életet veSzélyezTető Akut Megbetegedések súlYossági és 
hALálozási mutatóInak jaVítása transzlációs orvostudományi 
mEgközelítésben (STAY ALIVE)) GINOP-2.3.2-15-2016-00048  
/2017-2021

994 053 155 161

Intelligens technológiai alapokra épülő gyermek poszt operatív őrző 
és telemedicinás otthoni állapot megfigyelő rendszer GINOP-2.2.1-
18-2020-00018  /2020-2022

2 ,1 M 343 404

Pályázat / időtartam Elnyert teljes 
összeg (EUR)

Debreceni 
Egyetem (EUR)

Gyulladásos bélbetegségek kimenetelének vizsgálata rendszeres anti-
TNF szérumszint és anti-TNF ellenes antitest mérés mellett a biológiai 
terápia alkalmazása során: multicentrikus prospektív klinikai vizsgálata. 
OTKA K 115345 (Nemzeti Kutatási, Fejlesztési és Innovációs 
Hivatal) /2015-2019

68 459 68 459 

A XIII-as faktor, trombin generáció és fibrinolízis vizsgálata krónikus 
inflammatórikus megbetegedésekben OTKA FK 115818 (Nemzeti 
Kutatási, Fejlesztési és Innovációs Hivatal) /2018-2022

127 056 127 056 

Kisiklott Immunvédekezés: a Bakteriális Transzlokáció Indukálta B-sejt 
Differenciáció Hátulütői Krónikus Májelégtelenségben OTKA K 138041
(Nemzeti Kutatási, Fejlesztési és Innovációs Hivatal)) /2021-2025

157 377 157 377 

COVID-19 betegség és poszt-COVID szindrómával kapcsolatos 
kutatások, TKP2021-EGA-19
(Nemzeti Kutatási, Fejlesztési és Innovációs Hivatal) /2021-2024

3,1 M 249 180 

Az egészséggel kapcsolatos életminőség javítása ritka autoimmun 
májbetegségben szenvedő betegeknél strukturált sorstárs 
tanácsadással: transznacionális hatásosság megvalósítás hibrid 
vizsgálat, European Joint Programme (EJP) Rare Diseases, 
founded by European Union’s Horizon 2020 research and 
innovation programme under grant agreement N°825575 -
Magyarországon az NKFIH-n keresztül /2022-2025

882 061 85 693 

Debreceni Egyetem teljes összeg: 1 670 379 EUR



Bél-máj tengely szerepe a krónikus májbetegségek
progressziójában

Aliment Pharmacol Ther. 2021; Autoimmun Rev. 2023; Pol Arch Intern Med. 2025.  





Tornai T., Papp M. Sci Rep. 2018;8:399. 

Anti-GP2 IgA  egy új prognosztikai marker a 
PSC betegség stratifikációjában

MAYO KOCKÁZATI PONTSZÁMRA illesztve
HR: 4,69, (95%CI: 1,05 –21,04)



J Hepatol. 2013;59:457-66., PLoS One. 2010;5:e12957.



Liver Int. 2012.

Akut fázis fehérjék nyílt infekció hiányában 
bakteriális transzlokációt jeleznek
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std 0,28 1,88 0,81-4,37
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0,035 3,29 1,09-9,95



CRP rutinszerű alkalmazásának bevezetése
májcirrózis gondozása során

„Serum CRP may be a sensitive
screening tool for predicting subsequent
infection. Perhaps this tool could be
worked into an orchestrated care plan
for patients with cirrhosis. This could be
incorporated into a chronic disease
management intervention for patients
with cirrhosis”.

Runyon BA. Liver Int. 2012






