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Célkitiizések: Az nemrégiben megtjult EuroSCORE-IT szfvsebé-
szeti rizikébecsld pontrendszer hatékonysiginak felmérése érde-
kében széles kort validilsi vizsgalatok szitkségesek. Jelen prezen-
tdci6 egy ilyen magyarorszigi vizsgalat eredményeit foglalja dssze.
Médszerek: 2287 felndtt, szivmitéten dtesett beteg rizikofaktor és
kimeneteli adatait elemeztilk a logisztikus EuroSCORE és az
EuroSCORE-II pontrendszer vonatkozdsiban. A kalibricié ¢és a
diszkriminativ-hatékonysdg értékelésének médszerei a Hosmer—
Lemeshow-teszt és ROC-analizis és Brier-scoreszimitdsa ¢s a simi-
tasi gorbék létrehozdsa voltak. Ezen teszteket elvégeztitk a kiilon-
boz6 miitéti és siirgGsségi alcsoportokban is.

Eredmények: A régi EuroSCORE lényegesen tilbecsiilte a
varhaté mtéti mortalitdst (O:E-ardny: 0,66, HL-teszt, p<0,01),
mig az EuroSCORE-II kissé alulbecsli a rizikét (O:E-ardny: 1.19,
HL-teszt, p=0,0084). A ROC-analizisben a gorbe alatti teriiletek
nem kiilonboztek lényegesen egymdstél a  logisztikus
EuroSCORE ¢és a EuroSCORE-II vonatkozisiban (0.8017, 95%
CI: 0,7596 vs. 0,8177, 95% CI: 0,7786-0,8569). Elektiv mdtétek
esetén az O:E-ariny 1,1 volt, ami nem szignifikins (HL-tesz,
p=0.1396) eltérést jelez a becsiilt és tapasztalt mortalitds kozott
Az EuroSCORE-II jél diszkriminilt az izoldlt CABG miitéteknél
is (O:E-ariny: 0,75, HL-teszt, p=0,5789), azonban a siirgls &s
életmentd beavatkozist igényl6 betegek korében ez lényegesen
kedvezétlenebbiil alakult (O:E-arany: 1,71, HL-tesz, p=0,0055 és
1,36, HL-teszt, p=0,0245).

Kovetkeztetések: Altaliban elmondhatjuk, hogy az EuroSCORE-II
az elédjénél hatékonyabb a szfvmitétek kockdzatinak felmé-
résében, de hatékonysiga nem teljesen meggy6z6 a nem elektiv €s
kombindlt mdtétek esetén.
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Objective: The cfficacy of the updated cardiac surgical risk stratification
system, EuroSCORE-IL, needs widespread assessment in the cardiac
surgical centres where it is intended to be used. The present paper is a
single~centre validation study carried out in Hungary.

Methods: An adult cardiac surgical cohort of 2287 patients was
investigated. The general levels of performance of the logistic EuroSCORE
and that of EuroSCORE II were compared using the Hosmer-Lemeshow
test, ROC analysis and calculation of the Brier score. The calibrations were
visualised by smoothed curves derived with the help of local polynomial
regression. The efficacy of EuroSCORE Il was further analysed in
different operation types and urgency subgroups.

Results: The old EuroSCORE severely over-estimated the risk (O:E
ratio: 0.66 , HL test, p<0.01 ), while EuroSCORE II slightly under-
predicted mortality (O:E ratio:1.19, HL test, p=0.0084). Comparing the
ROC AUCs, we did not find a statistically significant difference between
the accuracy of the old and new versions of EuroSCORE (0.8017, 95%
CI:0.7596-0.8438 vs. 0.8177 95% CI: 0.7786-0.8569). EuroSCORE
IT performed well among CABG patients (O:E ratio: 0.75, HL fest,
p=0.5789) and in those who underwent elective surgery (O:E ratio: 11,
HL test, p=0.1396), but failed in the emergency (O:E ratio: 171, HL
test, p=0.0055) and salvage (O:E ratio:136, HL test, p=0.0245)
categories.

Conclusions: In general EuroSCORE I proved to be more suitable for
cardiac surgical risk prediction compared with its previous version, but its

reliability can be questioned among patients who need emergency and
salvage surgery, as well as in the case of combined operations.
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A kalcifikaciés folyamatoknak a sziv- és érrendszeri megbetegedé-
sek patofiziolégidjaban jelentds szerepiik van. A szivbillentytik me-
szesedése id6s korban gyakran sebészeti beavatkozdst igényel. A
kalcifikicié hatterében a billenty(t alkoté sejtek (endothelsejtek,
interstitialis scjtek) osteoblast irdnyti transzformiciGja 4ll, hasonléan
a vaszkuldris meszesedéshez, ahol a simaizomsejtek osteoblastos
transzformécicja kovetkezik be. A kalcifikacios folyamat kialakuld-
siban fontos szerepet jitszik a ferritin/ferroxiddz rendszer. Labora-
tériumunk korabban kimutatta, hogy a ferritin/ferroxidiz rendszer
indukaldsival az aortabél szdrmazé simaizomsejtek kalcifikdcigja
gitolhat6. Feltételezziik, hogy a szivbillentytk szovetcbdl izoldlt n-
terstitialis sejtck kalcifikdciéja hasonléan gitolhaté a ferritin/fer-
roxiddzrendszer aktivilisival.

Calcification process is inhibited by ferritin
system in human heart valves

Katalin Eva Kovacs!, Viktoria Jeney"2, Tamas Szerafin?,

Jozsef Balla!

ICenter of Medical Health Sciences, University of Debrecen,
Department of Nephrology, Research Laboratory of Vascular
Biology, 2Researc Laboratory of Thrombosis, Haemostasis and
Vascular Biology, Debrecen *Institute of Cardiology, Department
of Cardiac Surgery, Debrecen

The calcification process have a major role in the pathophysiology of

- cardiovascular diseases. The calcification of heart valve in elderly often

fequire surgical intervention. Actuallay, the calcificationis an active process,
in which the osteoblastic transformation of valve cells occur, similarly in the
human smooth muscle cells during vascular calcification. Ferritin/fer-
roxidase system plays an important role in preventing the calcification
process. Our laboratory have previously demonstrated that the induction of
Serritin/ferroxidase system inhibited calcification of the smooth muscle cells
from human aorta. We hypothesize that calcification of interstitial cells
derived from the tissue of heart valve can be inhibited by the activation of
ferritin/ferroxidase system.
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A PTE Szivgyogydszati Klinika megalakuldsa 6ta eltelt idSszak alatt
myxoma miatt operilt betegeink klinikai adatait 6sszegezziik. Bir a
leggyakoribb szfvdaganat, az elmilt 13 év alatt Gsszesen 21 beteget
operdltunk myxomdval. Ismert, hogy a myxomis betegek auto-
immun jellegti, vagy paraneopldzids jelenségeket is mutathatnak,
ami a myxoma viselkedésével Iehet kapcsolatos: ennek a kérdés-
kornek is utinajirtunk retrospektiv vizsgdlattal.

A 21 beteg anamnesztikus, perioperativ adatait, a myxomdk echo-
cardiographids megjelenését, hisztolégiai adatait gy(jtotiik dssze, ill.

telefonon kérdeztiik meg a betegeket a mitét elStti periddusrol




