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Uddannelse og Specialleegeuddannelse
¢ 2011: Cand.med., Syddansk Universitet, Odense

» 2011-2013: Basis- og introduktionsuddannelse, Regionshospitalet Randers & Grenaa
* 2013-2018: Hoveduddannelse i Gastroenterologi og Hepatologi, Aalborg UH & Randers
» 2019-nu: Specialleege i Gastroenterologi og Hepatologi, Aalborg Universitetshospital
« Tilknyttet korttarmsafsnittet, fokus pa IBD, endoskopi og biologisk behandling.
Faglige Kurser og Kongresser

Internationalt:

¢ 2014: Falk Symposium IBD, Paris

* 2016: UEG Week IBD, Wien

¢ 2018: IBD Masterclass, Oxford

® 2023: ECCO IBD, Kgbenhavn

¢ 2024: IBD Masterclass, Paris

® 2025: ECCO IBD, Berlin

¢ 2025: ESPEN, Prag

Nationalt:

* Gentagne deltagelser i DSGH-Arsmgade (2015-2024)

e Lgbende kurseri IBD og endoskopi



Undervisning og Ledelse
¢ Underviser af kolleger og sundhedspersonale (2012-2025)

» Vejleder for uddannelseslaeger (2019-2025)
¢ UKYL - Uddannelseskoordinerende yngre leege (2018-2022)

e Udarbejdelse af instrukser til nye laeger

Medlemskaber
¢ ECCO - European Crohn’s and Colitis Organisation

* DSGH - Dansk Selskab for Gastroenterologi og Hepatologi

Publikationer

¢ A plant-based diet is feasible in patients with Crohn's disease — Clinical Nutrition ESPEN

e Modulating effect of a plant-based diet on the gut microbiota in Crohn’s disease - Frontiers
in Nutrition

Postere

« Subakut alveolitis ved infliximab-behandling (Arsmgde)

* Effekten af rygning ved debut af Colon Crohn (Arsmgde)

Aktuelle Forskningsprojekter

e Artikel I: Inflammation og mikrobiota ved aktiv ulcergs colitis

e Artikel Il: Plantebaseret kost, sammenhangen mellem kost, inflammation og
mikrobiota hos Crohn-patienter i biologisk behandling:

e Artikel lll: Diversitet og dysbiose hos colitis ulcerosa patienter med C. difficile
infektion under fidaxomicin-behandling



PROTOKOL
Titel: INFLAMMATORISK TARMSYGDOM-INFLAMMATION OG MIKROBIOM

Projektansvarlig: Zeynep Cetin, MD, phd-studerende

Institution: Aalborg Universitetshospital, Gastroenterologisk Afdeling
Forskningsleder: Henrik Hojgaard Rasmussen, Proffesor, Ledende Overleege,
Aalborg Universitetshospital, Gastroenterologisk Afdeling , mail: hhr@rn.dk

BAGGRUND

Inflammatorisk tarmsygdom (IBD), herunder ulcergs colitis (UC) og Crohns sygdom (CD), er
kroniske, immunmedierede tarmlidelser karakteriseret ved perioder med remission og
opblussen. Nyere forskning viser, at dysbiose — en forstyrrelse i tarmens mikrobiom — spiller en
central rolle i bade udvikling og vedligeholdelse af sygdommen. Et sundt mikrobiom
understgtter immunregulering, produktion af kortkeedede fedtsyrer og bevarelse af en intakt
slimhinde, mens IBD ofte er forbundet med reduceret forekomst af anti-inflammatoriske
bakterier og gget dominans af pro-inflammatoriske taxa. Denne viden understreger behovet for
ikke-invasive biomarkgrer baseret pa mikrobiomprofiler, inflammationsindikatorer og
ernzeringsmarkarer.

Med dette PhD-projekt skabes et samlet og unikt datagrundlag, der kan identificere og validere
ikke-invasive biomarkerer til brug i klinikken. Projektet undersgger systematisk
sammenhangen mellem inflammation, mikrobiom og ernzeringsmarkgrer pa tveers af tre
klinisk forskellige situationer - aktivinflammation, kostintervention og infektigs forveerring — og
skaber dermed ny forstaelse, der bade har klinisk vaerdi og international forskningsrelevans.

Forskningsprojektet er opdelt | 3 delprojekter, som tilsammen bidrager til at identificere nye
ikke-invasive markarer til sygdomsmonitorering samt til at undersgge sammenhaengen
mellem tarmmikrobiomet og inflammation.

DELSTUDIEI

Ulcergs colitis og dysbiose

Formalet er at undersgge sammenhangen mellem dysbiose og inflammation ved aktiv UC.
Metoder:

¢ Deltagere: 50 UC-patienter med opblussen af colitis ulcerosa

* Prgver: faeces, blod, spyt, tarmbiopsier (sigmoidoskopi)

e: Biomarkgrer : CRP, feekal calprotectin og bredt cytokinspektrum

e Mikrobiom: 16S rRNA-sekventering og diversitetsanalyser

e Aktivitetsscore:SSCAI+MAYO-score



DELSTUDIE Il

Plantebaseret kostintervention ved Crohns patienter

Formalet er at vurdere effekten af plantebaseret kost pa inflammation, mikrobiota og
erneering.

Metoder:

* Deltagere: 15 CD-patienter i biologisk behandling

* 12-ugers plantebaseret kost

* Prover ved uge 0, 4 og 12: faeces, blod, spyt

* Biomarkgrer: CRP, calprotectin, cytokiner, vitaminer, mineraler, lipider og BMI
* Mikrobiom: 16S rRNA-profilering og SCFA-analyse

e Aktivitetsscore: HBI, IBDQ,

DELSTUDIE Il

UC med Clostridioides difficile-infektion (CDI) behandlet med fidaxomicin

Formalet er at undersgge effekten af antibiotika | form af fidaxomicin pa inflammation og
mikrobiom hos UC-patienter med CDI. Fidaxomicin forventes at reducere C. difficile uden at
kompromittere diversiteten.

Metoder:

¢ 20 UC-patienter

* Prgver ved uge 0, 1 og 8: faeces, blod, spyt
¢ Biomarkgrer: CRP, calprotectin, cytokiner
¢ Mikrobiom: 16S rRNA-profilering

¢ Aktivitetsscore: HBI, IBDQ,

PROJEKTETS TVZAERGAENDE BETYDNING

Ved at undersgge sammenhangen mellem inflammation og mikrobiom opnas en dybere
forstdelse af de centrale biologiske mekanismer i IBD. Ved at kombinere inflammatoriske,
erneeringsmaessige og mikrobiologiske data skabes en helhedsorienteret tilgang, som
muliggaer udviklingen af robuste, ikke-invasive biomarkgrer. Dette kan potentielt reducere
behovet for endoskopi og understgtte en mere individualiseret behandling. De genererede
data vil desuden danne et solidt grundlag for international publicering.

ETISKE ASPEKTER

Alle delstudier er eller bliver anmeldt til relevante etiske myndigheder og Datatilsynet. Der
indhentes informeret samtykke, og data behandles pseudonymiseret i overensstemmelse
med GDPR. Studierne indebaerer minimal risiko, og deltagere kan til enhver tid treekke sig.



STATUS AF PHD PROJEKT

Der er allerede rekrutteret patienter til bade delprojekt | og delprojekt Il, hvilket er opnéet
sidelgbende med fuldtids klinisk arbejde pa trods af manglende gkonomisk statte.
Delprojekt l: Jeg mangler fortsat dataanalyse og udarbejdelse af den tilhgrende artikel.

Delprojekt IT: Der er publiceret to artikler: 1. artikel om feasibility og 2. artikel om mikrobiom
og diversitet. Til dette delprojekt blev der tidligere bevilget 25.000 kr. af Colitis-Crohn Foreningen.
Den 3. artikel er nu under udarbejdelse og fokuserer pa sammenhangen mellem inflammation og
mikrobiom. Formalet med artiklen er at styrke fokus pa de centrale omrader i dette ph.d.-projekt,
herunder udviklingen af non-invasive biomarkerer samt relationen mellem inflammation,
ernzringsmarkorer og mikrobiom og deres betydning for sygdomsmonitorering og
patientbehandling.

Delprojekt III : Igangsattes den 1. december og vil undersege, hvordan en infekties tilstand som
Clostridioides difficile pavirker inflammation og mikrobiomdiversitet hos patienter med colitis
ulcerosa, der behandles med fidaxomicin. Mangler patientrekruttering+dataanalyse-+artikelskrivning

@konomisk stette er helt afgarende for, at jeg kan gennemfore projektet, da det deekker nedvendige
udgifter til analyser, materialer og evrige forskningsrelaterede omkostninger. Uden ekstern
finansiering vil projektets gennemforsel og kvalitet vaere vaesentligt udfordret.
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BUDGET Er blevet bevilget af

Drift til biomakgreranalyse+ 150.000 DKK Louise Hansen

analysekits, laboratorie Fonden

materiale+ apparatur til del Il

projekt

Cytoinkits til del 1l projekt 91.000 DKK Louise Hansen
Fonden

Analyse af prgver tildel Il 25.000 DKK Colitis og Crohn

projekt Forening

Analyse af praver til del 11l 270.000 DKK Tillots

projekt

@Onsker financering til 3
maneders frikeb fra arbejde
tildataanalyse+
artikelskrivning

Lon med arbejdsgiver
omkostninger (79.000 x 3
mdr) =237.000 DKK

Jeg gor opmeerksom pa,
at enhver form for stotte
vil blive modtaget med
stor taknemmelighed.
Jeg er fleksibeliforhold
tilbelgbets storrelse, og
al finansiering vil blive
taget imod med stor
veerdseettelse!




Laegmandsrapport

Titel: Inflammatorisk tarmsygdom — sammenhzng mellem inflammation og tarmens
bakterier

Inflammatorisk tarmsygdom (IBD) omfatter primert sygdommene ulceres colitis og Crohns
sygdom. Det er kroniske lidelser, hvor kroppens immunforsvar reagerer uhensigtsmassigt og skaber
betendelse i tarmen. Patienterne oplever typisk diarré, blod i afferingen, mavesmerter, traethed og
perioder med opblussen efterfulgt af roligere faser. Sygdommen pavirker livskvalitet, arbejdsevne
og kraver ofte gentagne behandlinger og undersogelser.

Ny forskning viser, at tarmens bakterier — vores mikrobiom — spiller en vigtig rolle i bide udvikling
og forvarring af IBD. Hos raske mennesker bestar mikrobiomet af mange forskellige bakterier, som
hjelper med at regulere immunforsvaret og holde tarmens slimhinde sund. Hos patienter med IBD
ser man derimod ofte en ubalance, kaldet dysbiose, hvor beskyttende bakterier er farre, og
betendelsesfremmende bakterier er flere. Vi ved endnu ikke praecis, hvordan denne ubalance
pavirker sygdommen, og der findes i dag ingen gode blod- eller afferingsprover, der sikkert kan
forudsige sygdomsaktivitet.

Formalet med dette forskningsprojekt er derfor at undersege sammenhzngen mellem inflammation,
tarmbakterier og ernaring hos patienter i tre forskellige kliniske situationer: (1) nér sygdommen er i
udbrud, (2) under en plantebaseret kostintervention, og (3) ved infektion med bakterien
Clostridioides difficile. Ved at samle biologiske progver som blod, affering, spyt og v&vsprover
kombineret med avancerede analyser af bakteriesammensetning og betendelsesmarkerer, kan vi fa
et mere detaljeret billede af, hvad der sker 1 kroppen.

Malet er at udvikle nye, ikke-invasive biomarkerer, som pa sigt kan bruges til at overvage
sygdommen uden s& mange belastende undersagelser som f.eks. endoskopi. Hvis vi bedre kan
forstd, hvordan bakterierne &endrer sig i takt med betendelsen, kan det fore til mere skreeddersyet
behandling og tidligere opdagelse af forveerring. Projektet har betydelig klinisk relevans, da det kan
forbedre behandlingsstrategier og mindske behovet for hyppige hospitalsbesog.

Projektet bygger pa et stort datagrundlag, som allerede delvist er indsamlet, og tidligere delstudier
har resulteret i internationale publikationer. De kommende analyser og artikler vil yderligere styrke
vores forstielse af IBD og skabe viden, som kan komme patienter bade nationalt og internationalt til
gode.

Hvad betyder det for dig som patient?

Resultaterne forventes at kunne bidrage til udviklingen af fremtidige behandlingsformer og
forbedret sygdomsmonitorering.

Projektet bidrager til en fremtid, hvor du som patient med IBD kan fa bedre hjlp, ferre belastende
undersggelser og mere individualiseret behandling. Malet er, at du som patient fér storre tryghed,
mindre sygdomsbyrde og en bedre hverdag.






