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歡迎辭歡迎辭 Welcoming SpeechWelcoming Speech

各位嘉賓、同仁、朋友們：

歡迎蒞臨澳門介入診療學會2026年年會。春暖花開，我們齊聚濠江，
共同見證介入醫學的創新與突破。本次年會旨在搭建高水平學術平台，
促進跨學科交流，推動精準診療技術的臨床應用與科研合作。

感謝各位專家的鼎力支持與積極參與。期待大家暢所欲言，分享真知灼
見，凝聚共識，為提升介入診療水平、守護民眾健康貢獻智慧。
祝本次年會圓滿成功，祝各位收穫豐碩！謝謝！

澳門介入診療學會會長 梁棋醫生

Dr. LEUNG Ki, Chairperson
梁棋 醫生, 會員大會主席
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組織委員會組織委員會Organizing CommitteOrganizing Committe

MEMBERSMEMBERS

CHANG Tou

CHEANG Teng

CHOI Kun Cheong
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Mario EVORA
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TAVR Tips & TricksTAVR Tips & Tricks

CHANG Tou
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CHANG Tou
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Study design2: 

Study design3: 

Abbreviations: 

References: 1. 2. 
BMJ  3. 

Endocrinol Metab

LIPITOR SUMMARY OF PRODUCT INFORMATION 1. TRADE NAME: Lipitor® 2. INDICATIONS: Prevention of Cardiovascular Disease in Adults

Hyperlipidemia

3. DOSAGE & ADMINISTRATION: The 

4. CONTRAINDICATIONS:
5. WARNINGS & PRECAUTIONS:

6. INTERACTIONS:
7. PREGNANCY AND LACTATION:

8. SIDE EFFECTS:
FULL PRESCRIBING INFORMATION IS AVAILABLE UPON REQUEST.

Viatris Healthcare Hong Kong Limited
Suites 2401-07 & 12, 24/F, One Island East, 18 Westlands Road, Quarry Bay, Hong Kong
Tel: (852) 2290 7100     Fax: (852) 2673 0008
© 2025 VIATRIS – All Rights Reserved

PM-LIP-25-020601 MAR 2025

TRUST and
PROTECTION
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PLACE YOUR TRUST IN LIPITOR®
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瓣膜病介入治療的安貞優化方案瓣膜病介入治療的安貞優化方案
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宋光遠
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Tighter stability: 95% - 105%
Over the whole shelf-life in all climate zones1

New Formulation Patent
Fulfills criteria for dosage accuracy1,2

With a dividing score to split
Control hypothyroidism with accurate T4 dosage1,2

PRECISION 
INSPIRES LIVES
Euthyrox (levothyroxine) meets tightened potency 
specifications to provide patients with 
consistent and precise T4 doses every day1

11/F, Elite Centre, 22 Hung To Road, Kwun Tong, Hong Kong      Tel.: (+852) 2170 7700      Fax: (+852) 2345 2040

HK-EUT-00017 NOV2024

®

UNIQUE

25 mcg



劉百球，研究生學歷，醫學博士。他是澳門特區政 府 衛 生 局心臟專 科醫生，
主 治 醫生 職 稱，澳 門 醫 學 專 科 學 院 院 士，香 港 醫 務 行 政學 院 院 士，澳 洲 醫
務 行 政學 院 院 士，澳 門 特 區 政 府 衛 生 局 醫 學 研 究 專責 組 組長，《澳 門 醫 學
雜 誌》編 輯 部主任，澳 門 理 工 大 學 應 用 科 學 學 院 博 士 研 究 生導 師，北 京 大
學 醫 學 部 -澳 門 理 工 大 學 護 理 書 院 教學 導 師，孝 感 市 中心 醫 院 心 血管 科 顧
問，中國國際 醫院評審認證 實習評審員。

父輩為緬 甸華 僑，祖 籍在 廣東台山，是 土生土長的澳門人，在澳門粵華中學
完 成 小 學、中 學 課 程。大 學 畢 業 於 中 國 北 京 首 都 醫 科大 學，先 後 獲 臨 床 醫
學 學士、內科 學（心血管病）醫學 碩士 和醫學博士學 位，在國 際心 臟 醫學領
域 首屈一 指 的北 京安貞醫 院，國家心血管疾 病 臨 床 醫 學 研究中心完 成 專 科
培 訓，師 從 我 國 著名心 臟 醫 學 專 家 馬 長 生教 授 和聶 紹平 教 授。在 香 港 瑪 麗
醫院 接受 進階 培訓，手 術 領域 是 冠 狀 動脈 性心 臟 病 和結 構 性心 臟 病的介入
治療。

劉百 球 博士所在醫 療團隊分別 在 2018 年、2020 年、2021年 和2024 年 獲 得
澳 門 特 區 政 府 頒 授 英 勇勳 章、專 業 功 績 勳 章、仁 愛功 績 勳 章、金 蓮 花 榮 譽
勳 章，並 協 助 衛 生 局 仁伯爵 綜合 醫 院 通 過 2016 年 和 20 24 年澳 洲 國 際 醫 療
服 務 標 準 委 員會（ ACHS I）認 證，其中20 24 年更 獲 得“以 人為 本” 標 準 優 異
評 級，成 為亞 太首家公立醫院 獲 此殊榮。

近 年，劉 百 球 博 士 致 力 於 內 科 和 心 臟 專 科 的 前 線 臨 床 工作、教學 科 研、醫
務行政、醫 療機構 國際認證、公共 醫 療 政 策研究、學 術期刊的編輯管理，以
及學 術會 議 展 覽的統籌工作 等。

缺血性二尖瓣返流的超聲評價
及其TEER治療

缺血性二尖瓣返流的超聲評價
及其TEER治療

Edmundo LAO
Chairperson

Edmundo LAO
Chairperson
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謝謹捷，醫學博士，主任醫師，首都醫科大學附屬北京積水潭醫院心臟中

心超聲心動圖負責人。現任中國超聲心動圖學會第一屆理事會心臟瓣膜病

及介入治療組理事，北京市醫學會心血管病分會第十一屆委員會結構性心

臟病學組委員，北京市超聲醫學質量控制和改 進中心專委會委員，亞太基

層衛生協會超聲醫學分會青年委員會副主任 委員等。

Chairperson: Edmundo LAOMEDICALMEDICAL
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缺血性二尖瓣返流的超聲評價
及其TEER治療
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Chairperson
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Chairperson
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TAVI and Hypertension:
Integrated Management Approaches
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Integrated Management Approaches

16



�����������������������


���������

�����­�������� �� ��
��­�������������
�������������������­�	����
�����
������

�
�����
��� 

��������������­���
�������
����������
­�������
�����
���������
­���

���� �	
����
	�

��������
�����
������������	����	������¨«�������
­��������
�
���

����­�
����� �� ��­��
�������
��
����������� �� ��­��
�������	��	���� ­�����	
����­�

�
�������
��
�������������� ­�����	
����­��
�������	��	������
�������������� �����

�
��
����������	������	��������

��
��
�������
����	����	���­�
������
�
��
��

������� ������ �­���
�������­
������

���
��
�
���� ���­������­ ���	���
��� ���­������
�

��
��������­­
	
����������­�	��������
����������� ­������
��
������������
�������

����
�
����������������������� ­������
��
�������
��®���­��� ���­������
�����
�������

����������	��	�����������
��
���������� ���­������
�����
����������������� ­���

��	��	�����������
��
�������������� ���­�����������
�������­�	���������� ���������
­��

����­�
��������
��������­����	�
��
����������
�
��
����
������

�������
�������

��� ­����
��
��������
��������­�����
�
��
������­ ���	�������������­�
�����ª���
� ­�

��­�
�����£��¢¢������ �­����
���������	�
���������	����	���­­
	
����������­�	���

¨�������������������	
����­�������� �� ��­��
�������
��
������������� ����������

�������°���	������
��������­����������� ­�������
�
��
����������	������ �����£���
�

�����

�������
����
��
������­­
�	��	����
�������������	
����­����
��
����������

����������£�������
������­­
�	��	����
������������
�¢��������¢¢������ �­�

���
���������	�
���������	����	���­­
	
����������­�	��

Chairperson: LAM Cheung Chi SimonMEDICALMEDICAL

TAVI and Hypertension:
Integrated Management Approaches
TAVI and Hypertension:
Integrated Management Approaches

17



For Healthcare Professionals only

Pfizer Corporation Hong Kong Limited  |  21/F, Kerry Centre, 683 King’s Road, Quarry Bay, Hong Kong  |  Tel: (852) 2811 9711   Fax: (852) 2579 0599

PP-ELI-HKG-1373 OCT 2025   

Apixaban (2.5mg)

https://www.pfi.sr/GgZ

Apixaban (5mg)

https://www.pfi.sr/Ggk

Scan the QR codes or type the URL in your browser to find the
full Prescribing Information of apixaban:

The QR code/ URL links to the latest version of Prescribing Information
updated to Instituto para a Supervisão e Administração Farmacêutica (ISAF) in Macau.

^There are no head-to-head trials comparing NOACs
†ELIQUIS™ provided significant risk reduction across all types of      
 bleeding vs enoxaparin/warfarin in patients treated for DVT/PE6

DVT, deep vein thrombosis; NOAC, non-vitamin K antagonist oral 
anticoagulant; NVAF, nonvalvular atrial fibrillation; PE, pulmonary 
embolism; SE, systemic embolism; VKA, vitamin K antagonist; 
VTE, venous thromboembolism

References: 
1. Granger CB, et al. N Engl J Med 2011;365:981-992. 
2. Lancet 2014;383:955-962. 
3. Agnelli G, et al. N Engl J Med 2013;369:799-808. 

ELIQUIS™

THE SAFER CHOICE1,2^

Choose both  and safety 
with ELIQUIS™ 

Delivered both superior risk reduction 

in stroke/SE and major bleeding over 

warfarin in NVAF1,2^

bleeding profile regardless of bleeding 

endpoint, for the treatment of DVT/PE3†
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王嵐

Chairperson: HO Wa

肺動脈高壓藥物治療進展肺動脈高壓藥物治療進展

王嵐，博士，副主任醫師，同濟大學碩士生導師

上海市肺科醫院循環科副主任（主持工作）

中國協和醫科大學醫學博士畢業

美國奧爾巴尼醫學院訪問學者

中華醫學會呼吸病學分會第十一屆委員會肺血管病專業組成員

中國罕見病聯盟呼吸病學分會第一屆委員

中國醫師協會心血管內科醫師分會第五屆委員會心血管精准醫學與罕見病學組委員

上海市醫學會呼吸病學會肺血管病學組副組長

上海市醫學會呼吸病學專科分會第十一屆委員會委員

上海市醫學會心血管病分會肺血管病學組成員

上海市康復醫學會第四屆心臟康復專業委員會委員
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Chairperson: Mario EVORA

Dr. Chu Man Fong current serves as a cardiologist in Centro Hospitalar 
Conde de São Januário since 2024.

He graduated from Sun Yat-sen University in 2009 with a bachelor's degree 
in clinical medicine. In 2012, he completed a master's degree in internal 
medicine (cardiovascular disease) at Sun Yat-sen Memorial Hospital of Sun 
Yat-sen University.

Since 2014, he has been working as a general physician in the emergency 
department of the CHCSJ. He started his cardiology training from 2017 and 
he received intervention cardiologist training in Beijing Fu Wai hospital in 
2022 and he had finished his cardiology IC training in 2023.

He is personally interested in electrophysiology study, cardiac devices and 
advanced heart failure management.

Lunch SymposiumLunch Symposium
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Intensive lipid management has emerged as a crucial strategy in the 
prevention and treatment of atherosclerotic cardiovascular disease 
(ASCVD). This lecture will explore the latest evidence-based guidelines and 
clinical practices regarding the timing and methods for implementing 
intensive lipid-lowering therapies in ASCVD patients and discuss the 
pathophysiology of lipid accumulation and its role in diseases progression, 
emphasizing the need for personalized treatment approaches.

The lecture will talk about various lipid-lowering agents about their 
effectiveness in reducing cardiovascular events, and also examine the 
significance of monitoring lipid levels and adjusting treatment regimens 
based on patient response and risk factors.

Timing is pivotal in lipid management; thus, the lecture will cover when to 
initiate therapy, especially in high-risk populations. Additionally, strategies 
for overcoming adherence challenges and ensuring optimal patient 
outcomes will be addressed.

��������
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Treating Challenges during
Deterioration of Acute Heart Failure:

Filling the Gap in Real-World

Treating Challenges during
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澳門科 技 大學 科大醫院 特 約專 科 醫生 2021
澳門醫學 專 科 學院 心內科院 士 2019
前 鏡 湖醫院 心 臟 科主治醫生 2018
台北 榮民總醫院 心內科 專 科受訓醫師 2014 - 2015
中山大學中山醫學院 臨 床醫學 20 0 5

臨 床 經 歷
20 0 0 澳門培正中學 高中畢業
20 0 0 – 20 0 5 廣 州中山大學中山醫學院 臨 床醫學 本 科
20 0 6 – 20 07 澳門科大醫院 全 科 醫生
20 07 – 2012 澳門 鏡 湖醫院 急診及 危 急 重 症部 住院 醫生
2012 – 2014 澳門 鏡 湖醫院 內科部 住院 醫生
2014 – 2015 台灣台北 榮民總醫院 心內科 專 科受訓醫生
2014 – 2015 專 科 指導 教 授 台灣台北醫學大學
                      萬芳醫院 心血管中心主任 陳保 羅教 授
2017 – 2018 澳門 鏡 湖醫院內科部及心血管內科 住院 總醫生
2019 澳門 鏡 湖醫院內科部及心血管內科 主治醫師
2020 澳門醫學 專 科 學院內科部
          心血管內科 院 士 (全 澳 共26人)
2021 澳門科大醫院 特 約專 科 醫生 心 臟 科

國 際 醫 學 期 刊 發表 文 章:
1.Char ac ter iz at ion of C a 2+ -S ensing Re ceptor- Me diate d C a 2+ Inf lux in Microvas cular 
bEND. 3 Endothelial Cell s March 2021 The Chine s e jour nal of physiology
2.Tannic acid, a vas odilator pre s ent in wine s and bever age s , s t imulate s C a2+ inf lux v ia TRP 
channel s in bEND. 3 endothelial cell s March 2020 Biochemic al and Biophysic al Re s earch 
Communic at ions 526(1)
3.Lys ophosphatidylcholine - induce d c y totoxicit y and prote c t ion by hepar in in mous e br ain 
bEND. 3 endothelial cell s July 2018 Fundament al and Clinic al Phar macology 3 3(1)
4.Valproic acid inhibit s ATP-tr iggere d C a 2+ releas e v ia a p3 8 - dependent me chanism in 
bEND. 3 endothelial cell s May 2018 Fundament al and Clinic al Phar macology 32(5)
5. At t aining chole s terol goal s: wil l aiming for lower t arget s improve the s core?
November 2017 Cur rent Me dic al Re s earch and Opinion 3 4(2):1- 6
6 .Eicos apent aenoic acid tr igger s C a2+ releas e and C a2+ inf lux in mous e cerebr al cor te x 
endothelial bEND. 3 cell s November 2016 The Jour nal of Physiologic al S cience s 6 8(1)
7. A n E x tr aordinar y C as e of Silent E x tensive A nter ior Wall Myoc ardial Inf arc t ion 
Complic ate d with Giant Le ft Ventr icular A neur ysm and Dre s sler Syndrome Januar y 2014 
Wor ld Jour nal of C ardiovas cular Dis eas e s 0 4(0 6):2 9 4 -2 98

專 科資 格
• 中華人 民共和國 執 業醫師資 格
• 中華人 民共和國 專 科(心內科) 執 業醫師資 格
• 澳門醫學 專 科 學院 心內科 專 科 醫師資 格
• 澳門介入心血管病學會 學 術 部部長
• 亞 太 結 構 性心 臟 病 青 年俱 樂 部 銀 星會員
• 粵港 澳 大 灣區心 臟 協會 委 員

臨 床 醫 學 專長 :
• 一 般內科及 危 重 症常見疾 病處 理
• 心 臟 科常見疾 病: 高血 壓、糖尿病、高脂血 症、

冠 心 病、心力衰竭、心肌 病、心 瓣膜 疾 病、心律
不整管 理 及 治療

• 心血管介入手 術 治療 及 結 構 性心 臟 病 治療
• 心血管病 危 急 重 症 處 理 : 前 鏡 湖醫院 ECMO 

TE A M成 員
• 心 臟 超 聲波 及食 道 超 聲波 檢 查, 心 臟 超 聲 造 影

檢 查

梁逸倫 醫生

MEDICALMEDICAL

LEONG Iat Lon
Chairperson

LEONG Iat Lon
Chairperson
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國泰醫院 心臟內科 張嘉修醫師

現職
國泰綜合醫院心血管中心 心臟內科主治醫師

醫務專長
心血管介入性治療：心導管檢查、冠狀動脈氣球擴張術、冠狀動脈血管支架術。周邊動脈疾病、
深層靜脈栓塞、靜脈壓迫症候群、肺栓塞、洗腎動靜脈廔管氣球擴張術等手術。
結構性心臟病：主動脈瓣膜狹窄、二尖瓣膜狹窄、二尖瓣膜逆流、先天性心臟病等介入性治療。
一般心臟學 (高血壓、急性心肌梗塞、冠狀動脈疾病、心臟衰竭、瓣膜性心臟病、心律不整)。

學歷
輔仁大學醫學系畢業自2000至2007年

經歷
日本小倉記念病院循環器內科臨床研究員,2019年
德國萊比錫大學附設醫院介入血管科臨床研究員,2018年
國泰綜合醫院心臟內科主治醫師，自2013迄今
國泰綜合醫院心臟內科研究員，自2012至2013年
國泰綜合醫院內科總住院醫師，自2011至2012年
衛生福利部斐濟行動醫療團隨隊醫師，2016年
台北市醫師工會第一屆青年醫師杏林獎，2014年
中華民國心臟學會副秘書長，自2021年至2023年
中華民國重症醫學會重症醫學專科醫師
台灣內科醫學會內科專科醫師
台灣介入性心血管醫學會週邊血管介入委員會委員
中華民國心臟學會跨領域與合作委員會委員
台灣重症醫學會會員
台灣心臟超音波學會會員
台灣心肌梗塞學會教育委員會副主委
台灣週邊血管介入學會血液透析通路暨靜脈治療委員
衛福部食品藥物管理署醫療器材諮議會委員

MEDICALMEDICAL
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急性心衰竭、�
�����
����、強心擴張劑、鈣離子增敏劑、機械性循環輔助。
�� �
��
�������­ �
���
�����
�����������­��������­�� ���
������
����
�������­�
���� ­������� ������������

[背景與目的]
急性心衰竭 (AHF) 患者的病程呈現持續衰退，並伴隨反覆的失代償住院。傳統強心劑（兒茶酚胺類
）會增加心肌耗氧量並誘發心律不整。本研究評估新型強心擴張劑 Levosimendan 填補臨床治療
缺口的價值 [結果] 對於使用 Beta-blockers 的患者，Levosimendan效果優於 Dobutamine。在心
源性休克、輔助 ECMO 脫離及脆弱患者（如合併多重疾病）的術前保護方面，能有效穩定血液動力
學並緩解症狀 [結論] Levosimendan 是低心輸出量與脆弱患者的理想選擇，能有效填補急性心衰
竭 (AHF)惡化期的治療缺口並改善生活品質

[關鍵字]
急性心衰竭、Levosimendan、強心擴張劑、鈣離子增敏劑、機械性循環輔助。
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INDICATIONS AND USAGE
WINREVAIRTM, in combination with other pulmonary arterial hypertension (PAH) therapies, is indicated for the treatment of PAH 
in adult patients with WHO Functional Class (FC) II to III, to improve exercise capacity.

Indication

WINREVAIRTM—A FIRST-IN-CLASS 
TREATMENT FOR ADULTS WITH PAH1

WINREVAIRTM is the fi rst and only activin-signaling inhibitor for the treatment of PAH.2

At the next 3–4 months follow-up, consider adding 
WINREVAIRTM for your appropriate patients with PAH, 

who have not achieved a low-risk status.3

+40.8 meters (95% CI: 27.5, 54.1; p<0.001)a

In the WINREVAIRTM group

PRIMARY ENDPOINT1

Placebo-adjusted median 
change from baseline in 
6MWD at Week 24

The effi cacy of WINREVAIRTM was evaluated in STELLAR, a 24-week Phase 3 clinical study of adults with PAH 
(WHO Group 1, FC II or III) on stable background therapy.1

STELLAR 
TRIAL

Placebo (n=160)

WINREVAIRTM (n=163)
1:1

Subcutaneous injections, Q3W
WINREVAIRTM dosing is body-weight dependent:
• Starting dose: 0.3 mg/kg
• Target dose: 0.7 mg/kg

Patients with 
PAH (N=323)

35%

40%

61%

49%

51%

on dual therapy

on prostacyclins

on triple therapy

WHO FC II

WHO FC III

At Baseline

aHodges-Lehmann location shift from placebo estimate (median of all paired differences). Change from baseline in 6MWD at Week 24 for subjects who died was imputed to –2,000 meters to 
receive the worst rank. Change from baseline in 6MWD at Week 24 for subjects who had missing data due to a nonfatal clinical worsening event was imputed to –1,000 meters to receive the 
next-worst rank.2

6MWD = 6-minute walking distance; CI = confi dence interval; PAH = pulmonary arterial hypertension; Q3W = once every 3 weeks; WHO = World Health Organization; WHO FC = World Health Organization 
functional class. 

1. Hoeper MM et al. N Engl J Med. 2023;388:1478–1490. 2. DailyMed database. Drug classes search: activin-signaling inhibitor. National Library of Medicine. Accessed January 29, 2025.  https://dailymed.
nlm.nih.gov/dailymed/browse-drug-classes.cfm?searchInput=activin+signaling+inhibitor&refi ne=all&vandf=All+Categories. 3. Chin KM et al. Eur Respir J. 2024:2401325

Selected safety information – WINREVAIRTM (SOTATERCEPT) 
Indications WINREVAIRTM, in combination with other pulmonary arterial hypertension (PAH) therapies, is indicated for the treatment of PAH in adult patients with WHO Functional Class (FC) II to 
III, to improve exercise capacity. Dosage and Method of Use WINREVAIRTM is administered once every 3 weeks by subcutaneous (SC) injection according to patient weight. The starting dose of 
WINREVAIRTM is 0.3 mg/kg. Obtain hemoglobin (Hgb) and platelet count prior to the fi rst dose of WINREVAIRTM.  Three weeks after a single starting dose of 0.3 mg/kg, the dose should be escalated 
to the recommended target dose of 0.7 mg/kg after verifying acceptable Hgb and platelet count. Contraindications Hypersensitivity to the active substance or to any of the excipients listed as 
follows Citric acid monohydrate (E330) Sodium citrate (E331) Polysorbate 80 (E433) Sucrose Water for injections Patients with platelet counts consistently < 50 x 109/L before initiating treatment. 

Warnings and Precautions Erythrocytosis: Hgb increases have been observed in patients during treatment with WINREVAIRTM. Severe erythrocytosis may increase the risk of thromboembolic 
events or hyperviscosity  syndrome. Monitor Hgb before each dose for the fi rst 5 doses, or longer if values are unstable, and every 3 to 6 months thereafter to determine if dose adjustments are 
required. Severe Thrombocytopenia: Decreased platelet count has been observed in some patients taking WINREVAIRTM and severe thrombocytopenia (platelet count <50,000/mm3 (<50.0 x 109/L)) 
has been observed. Thrombocytopenia occurred more frequently in patients also receiving prostacyclin infusion. Monitor platelet count before each dose for the fi rst 5 doses, or longer if values are 
unstable, and every 3 to 6 months thereafter to determine whether dose adjustments are required. Serious Bleeding: In clinical studies, serious bleeding events (e.g., gastrointestinal, intracranial 
hemorrhage) were reported in 4.3% of patients during treatment with Sotatercept. Patients with serious bleeding events were more likely to be on prostacyclin background therapy and/or anti-
thrombotic agents, or have low platelet counts, or be 65 years of age or older. Advise patients about signs and symptoms of blood loss. Evaluate and treat bleeding accordingly. Do not administer 
WINREVAIRTM if the patient is experiencing a serious bleeding event. Embryo-Fetal Toxicity: There are no data from the use of Sotatercept in pregnant women. Studies in animals have shown 
reproductive toxicity (increases in post-implantation losses, reduction in foetal body weights, and delays in ossifi cation) WINREVAIRTM is not recommended during pregnancy and in women of 
childbearing potential not using contraception. Impaired Fertility: Based on fi ndings in animals, WINREVAIRTM may impair female and male fertility.  Adverse Events The most frequently reported 
adverse reactions were headache (24.5%), epistaxis (22.1%), telangiectasia (16.6%), diarrhoea (15.3%), dizziness (14.7%), rash (12.3%), and thrombocytopenia (10.4%). The most frequently reported serious 
adverse reactions were thrombocytopenia (< 1%) and epistaxis (< 1%). The most common adverse reactions leading to discontinuation were epistaxis and telangiectasia. It is unknown whether 
Sotatercept/metabolites are excreted in human milk. A risk to newborns/infants cannot be excluded. Breast-feeding should be discontinued during treatment and for 4 months after the last dose 
of treatment. Before prescribing WINREVAIRTM, please consult full prescribing information. 

For Healthcare Professionals Only

Merck Sharp & Dohme (Asia) Ltd. 
27/F Lee Garden Two, 28 Yan Ping Road, Causeway Way, Hong Kong  
Tel: (852) 3971 2800 Fax: (852) 2834 0756 
Copyright © 2026 Merck & Co., Inc., Rahway, NJ, USA, and its affi liates. 
All rights reserved. 
HK-SOT-00103 Feb/2026 
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Cardio-Kidney-Metabolic (CKM) syndrome represents a continuum that 
often begins long before the onset of overt heart failure, with accumulating 
risk across obesity, diabetes, hypertension, and chronic kidney disease. This 
lecture will explore how a prevention-first mindset, applied early along the 
CKM spectrum, can delay or avert progression to symptomatic HF and 
adverse cardiovascular events.

Contemporary evidence and international guidelines will be used to frame 
opportunities for earlier detection, risk stratification, and initiation of 
foundational therapies in high-risk CKM populations, rather than waiting for 
advanced disease to declare itself. A practical clinical framework will be 
presented, integrating simple risk tools, biomarkers, imaging, and staged 
introduction of cardioprotective and nephroprotective therapies across 
outpatient, primary care, and specialist settings. Throughout the session, 
strategies for tailoring treatment intensity over time, coordinating 
multidisciplinary care, and embedding prevention-oriented workflows into 
everyday HF practice will be illustrated.
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鍾景生 醫生

09/199 4 - 06/20 03  廣州暨南大學

02/20 01 - 02/20 02  内科進修生                 廣東省人民醫院

02/20 02 - 10/20 03  醫生                            澳門崔氏X 光醫學化驗室

10/20 03 - 0 4/20 05  全 科實習生                 澳門衛生 局

06/20 05 - 09/20 05  影像科醫生                 澳門X 光室

01/20 06 - 08/2011   醫生                            仁伯爵綜合醫院急診部

09/2011 - 08/2015   專 科實習生                  澳門衛生 局

09/2015 - 08/2015   醫生                            仁伯爵綜合醫院影像科

09/2017 - 現時          影像及介入主治醫生   仁伯爵綜合醫院影像科
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狄揚，外科學博士
復旦大學附屬華山醫院胰腺外科  副主任醫師

中國胰腺病學會會員
上海市醫師協會消化內鏡醫師分會委員
上海市醫學會消化內鏡專科分會委員
上海市抗癌協會神經內分泌腫瘤專業委員會委員
上海市中西醫結合學會胰腺疾病專業委員會常務委員

2001年畢業於上海醫科大學臨床醫學專業，同年進入華山醫院普外科攻讀研究生，2006年
獲得博士學位，畢業後在華山醫院胰腺外科工作至今。曾赴德國魯爾大學聖約瑟夫醫院、香
港威爾斯親王醫院、韓國延世大學附屬醫院、香港大學李嘉誠醫學院、哈佛大學醫學院訪問
學習。近年來主要從事胰腺疾病的綜合診治，擅長各類胰腺手術，ERCP、EUS 等內鏡診療技
術，區域動脈灌注化療等介入手術。

狄揚
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IEONG Chon Man
Chairperson

IEONG Chon Man
Chairperson

談談生物膠水在介入手術中的應用談談生物膠水在介入手術中的應用
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許衛國

Chairperson: IEONG Chon Man

談談生物膠水
在介入手術中的應用
談談生物膠水
在介入手術中的應用

���������

• 醫學博士   博士生導師    博士後合作導師

• 珠海市人民醫院介入醫學科主任

• 廣東省抗癌協會青年委員會副主任委員

• 廣東省醫師協會介入醫師分會青年委員會副主任委員

• 廣東省醫院協會血管疾病診療管理專業委員會副主任委員

• 廣東省精准醫學應用學會周圍血管疾病分會委員會副主任委員

• 廣東省基層醫藥學會腫瘤多學科綜合診治專業委員會副主任委員

• 以通訊作者發表SCI文章十五篇，I區文章七篇。主持國自然重點項目一個，

參與國家以及省部級項目二十多個。
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LEONG Iat Cheng
Chairperson

LEONG Iat Cheng
Chairperson

超聲引導下熱消融治療
非哺乳期乳腺炎多學科專家共識 (2025版) 解讀

超聲引導下熱消融治療
非哺乳期乳腺炎多學科專家共識 (2025版) 解讀

梁溢貞 醫生

澳門醫學專 科學院 放 射分科學院院士

澳門仁伯爵綜合醫院 放 射科專 科醫生

澳門衛生 局卒中中心 救治小組, 肝癌小組, 乳癌小組
及糖尿病足治療小組 成員

澳門介入診療學會 理事

澳門放 射醫學會 前理事長

澳門模擬實景技術 協會  會長

亞太 血管學術聯盟  青年理事

澳門醫學雜誌 審稿

澳門醫護志願者協會成員

瑞士Le Centre Hospitalier Universitaire Vaudois (CHUV )
醫院訪問學者

MEDICALMEDICAL
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周穎

Chairperson: LEONG Iat Cheng

超聲引導下熱消融治療
非哺乳期乳腺炎多學科專家共識
(2025版) 解讀

超聲引導下熱消融治療
非哺乳期乳腺炎多學科專家共識
(2025版) 解讀
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河北中醫藥大學第一附屬醫院 普外科 副主任醫師 碩士研究生導師

澳門理工大學應用科學學院

中國抗癌協會腫瘤消融治療專業委員會

中國醫師協會介入醫師分會腫瘤消融治療專業委員會会

中國臨床腫瘤學會（CSCO）腫瘤消融治療專家委員會

國家綜合介入技術質控中心專家委員會

中國女醫師協會 

中國醫師協會超聲介入專業委員會乳腺介入學組 

中國醫師協會超聲介入專業委員會甲狀腺介入學組 

第二屆中國研究型醫院學會腫瘤介入專業委員會 

河北省女醫師協會

河北省醫師協會第一屆介入醫學醫師分會

中國醫師學會介入分會 介入醫學雜誌

秘書

委員

委員

委員

委員

委員

委員

青年委員

常務委員

委員

編委
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KONG Kuan Kei
Chairperson

KONG Kuan Kei
Chairperson

Intracranial Hemorrhage
After Endovascular Treatment

Intracranial Hemorrhage
After Endovascular Treatment
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Chairperson: KONG Kuan Kei

Intracranial Hemorrhage
After Endovascular Treatment
Intracranial Hemorrhage
After Endovascular Treatment
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NursingNursing
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子癇前期護理
不止於分娩，關乎女性長期心血管健康

子癇前期護理
不止於分娩，關乎女性長期心血管健康

LEONG Wai Meng
Chairperson

LEONG Wai Meng
Chairperson

NURSINGNURSING

梁偉明 LEONG WAI MENG

曾任職澳門衛生局仁伯爵綜合醫院護士長

現任澳門鏡湖護理學院臨床帶教導師

澳門衛生局醫務 委員會委員

專業資格：產科專科護士

公共 行政暨管理碩士

護理學學士
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Chairperson: LEONG Wai Meng

子癇前期護理：不止於分娩，
關乎女性長期心血管健康
子癇前期護理：不止於分娩，
關乎女性長期心血管健康

NURSINGNURSING

余海春

���������

澳門科技大學醫學院護理碩士
澳門鏡湖醫院產科資深助產士
澳門鏡湖醫院護理學院臨床導師
澳門婦產科學會理監事
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CHEUNG Shuk Ting Denise
Chairperson

CHEUNG Shuk Ting Denise
Chairperson

Making Implementation
Science Work in Clinical Settings:

A Practical Roadmap

Making Implementation
Science Work in Clinical Settings:

A Practical Roadmap

����
������
���
���
 �	����� ��
��­�������������������
�������������­����

¡ ����	����
�����
������������	����	����������
�������
	���
�
��� ��
�����

������
���
���¡ ������������
	�

����������­����¡ ����	��������
�

����
������������	����	����
������

����� �����������¨¢������¨¯������
�

�����­��������­������­�
����� ��
�	��� ��
��
�����	�����
�������­�����­�����

�
�
������ ��
������
���
�
������������������
���
���������­
�
����������

�­�
������
���
����������������� ­������ �������� ­�����������

�����

������������	
�
����� ������� ������������������
������
�����­
��
��

����
������
������������
	��
�����
���
������ ��
��� ­­��������­���
��­��	
�

��������
��������­­
������­�����������
��
­��
���
��������������� �
��

���
���������
���������
	��
������
­�
�­������­���
��
��������������

�����	��� �­���
����������¡
��������
�������� ���­������
���
������

�
�������������
������
��­������������������ ������	
���
�������	����
�

�����������������
�����
���
������	�������
����
��	�
�����������

��	��
��

�������
����	����������
�������������
����� ��������
�­����������������

��������	��� �
����������­������������� ����
�
������� ���­���������
���

���������
������
������­±���������²����������­
����������������
��
�³

NURSINGNURSING

48



	�������������
�������

Making Implementation
Science Work in Clinical Settings:
A Practical Roadmap

Making Implementation
Science Work in Clinical Settings:
A Practical Roadmap

���������

���������
������	���������������
�����
����������
������­����¡ ����	����
����	����	�

��­��
����������
�������������
����������
��������
�
������
���
��������������
�­������
����
�
�

�
�­
�������
�
��������������������������­�����������	�
���
��
����
����
����­�	��
���­
��

���������
�­������
���������������	
���­�����­��������
������ ����������
������������

���­
�
��������������������������
���
���
�
��������������	
�
�������������������������

������­
�
�

�
��	���
������
��
­­
��
����
� ���������������­�����������������	������
�
��
���������������

���­ ���	���
�����
��������������������

��������
�����	�����������
��������­���	���

��
�	��	�¡ ��
��
�
����
�¥����­����
��	����������������©���������
���	��
��� �������

������������� ­���­
���� ­�������������­�­
�
­��
�����	������
�
��������������
������
� �
��

��
����¸ª����­­�����~��¸¬���­­��������
��
���­�����
�����
�� ����	������������­����
���	������

� �����
��������­��������������� �­����
������ ��
�������­ ���	���
�����������	��� ��������

�������������	����	�����
�����
����
�
���
�	�����
��
�­��������
����­��
�
������ ����

�
�
��­��
�
������ ��������
�
��
�����
��
�
­���
���� �������������­������������� ����	�

���
�
���
�

���������	±���
�
�������� �
�������	���­������������������������
�­������
¹�������	�

�
­
�
�­��������­
��
�­���������
����­
����������	��
���
�¹�����
������ �­���
�����
­�����

� �̈���	����������� ���­����
���­���
�������­�­
��
��������­
������­ ���	���������
�����������

���
��������­��� ���­����¡ ����	��� ��
��������
������������­
���������	���­��
�­��������� ���­�

���������
��¡ ����	�������
��
��������������­�
�������­������������­ ���	�高級護理實踐������

�����������
��

���
��
�
���������� ����	���
�­����
����
�������� ­��������­�������� ���­��
�

�����
�
����������
�
��
��� ��������­�� �­���������­������
�� �
�������º��
����� �­
������­ ���	�

�� ���������������	��������������������������������
������­­����
�������������
���������
�

¡ ��
��������
­­��������
���	�
���� �����������
�����
¶
����	������������
������

���
�	��
���	�� ����	��������
�������������
��
�
­���
�����
��­����
��
������
��­
��
������

����	��
�����
���­
������­ ���	���������������
��� �	��
­­��������
�������
����	����	�

����
������¡ ����	�����������
��������������� �
����������
	�������
����	��
�����
�����

���
��������­������
�������
�
­���
������������
�����
������

NURSINGNURSING Chairperson: CHEUNG Shuk Ting Denise
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WONG Wai Sam Tatiana
Chairperson

WONG Wai Sam Tatiana
Chairperson

Service Evaluation of
an Ambulatory Chest Pain Centre:

Assessing Pathways, Outcomes and Value

Service Evaluation of
an Ambulatory Chest Pain Centre:

Assessing Pathways, Outcomes and Value
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Chairperson: WONG Wai Sam Tatiana

Service Evaluation of
an Ambulatory Chest Pain Centre:
Assessing Pathways, Outcomes and Value

Service Evaluation of
an Ambulatory Chest Pain Centre:
Assessing Pathways, Outcomes and Value
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�������������陳健禧
香港心臟科專科護士

陳健禧先生為心臟科專科護士，現職在香港大學護理學院擔任講師。
曾在公立和私家醫院任職，擁有豐富的心導管室經驗。
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TAM Wai Keong Benny
Chairperson

TAM Wai Keong Benny
Chairperson

TAVR圍手術期的護理TAVR圍手術期的護理
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楊明珠

Chairperson: TAM Wai Keong Benny

TAVR圍手術期的護理TAVR圍手術期的護理

���������

副主任護師
碩士研究生
珠海市人民醫院心血管內科護士長

社會任職：
澳門鏡湖護理學院碩士研究生臨床導師    
遵義醫科大學護理學院講師          
廣東省護士協會優質護理與服務創新分會常務委員
廣東省護士協會心血管兒科護理專委會常務委員
廣東省護理學會青年工作委員會常務委員
廣東省護理學會學術與對外交流工作委員會委員
廣東省護士協會國際合作交流分會委員
珠海市循證護理護理專業委員會委員

學術成果：
發表中英文學術論文6篇，專利1項，課題立項2項，參與省部級課題1項，
參與GCP研究多項。
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WANG Yan
Chairperson

WANG Yan
Chairperson

經導管主動脈瓣膜置換術前
和術後的護理注意事項

經導管主動脈瓣膜置換術前
和術後的護理注意事項
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官文娜

Chairperson: WANG Yan

經導管主動脈瓣膜置換術前

和術後的護理注意事項

經導管主動脈瓣膜置換術前

和術後的護理注意事項

���������

主管護師

東莞東華醫院心血管內科護士長
2009屆粵港合作心血管及CCU赴港專科護士
廣東省護理學會信息專委會常委
廣東省護理學會教育分會委員
廣東省醫學會心血管病分會護理學組委員
東莞市護理學會科研管理與創新發展工作委員會委員
參與東莞市科學技術項目一項
參與廣東省護理學會一般項目一項
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KOU Ion Pui
Chairperson

KOU Ion Pui
Chairperson

NURSINGNURSING

高潤培

1997-1999年 澳門仁伯爵綜合醫院急診 科護士

2000 -2015年 澳門仁伯爵綜合醫院心臟科護士

2015 -2021年 澳門仁伯爵綜合醫院外科一 代護士長

2022年至今 澳門仁伯爵綜合醫院內科五及內科七護士長

香港理工學院 - - 學位後專科課程(重急症範疇)

美國心臟協會 (AHA) - - 基礎生命支持BLS 導師

美國心臟協會 (AHA) - - 高級生命支持ACLS 導師

胸痛中心的建設與管理胸痛中心的建設與管理
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蔡映杰

Chairperson: KOU Ion Pui

胸痛中心的建設與管理胸痛中心的建設與管理

���������

• 廣州醫科大學附屬第二醫院  急診科護士長
• 赴港急診專科護士

◦ 中華護理學會急診護理專委會  專家庫成員
◦ 廣東省護士協會急診護士分會  會長
◦ 廣東省護理學會急診護理專委會  副主任委員
◦ 廣東省護理學會創傷護理專委會  專家庫成員
◦ 廣東省護士協會男護士分會  副會長
◦ 廣東省精准醫學應用學會急診創傷分會護理專委會 副主任委員
◦ 廣東省基層醫藥學會急診護理專委會  副主任委員
◦ 廣州護理學會急診護理專業委員  副主任委員
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FONG Im Ha
Chairperson

FONG Im Ha
Chairperson

重症監護近年的前沿發展重症監護近年的前沿發展

馮艷霞 護士

教育學博士研究生

專 科護理學碩士

社會工作文學碩士

澳門重急症護理專 科護士

臨床護理帶教導師

粵港 澳 失禁專 科護理聯盟 顧問

香港護理 及助產專 科學院院士（護理 及衛生管理）

橫琴粵澳深度合作區琴澳健 康教育專家團成員

澳門醫療人 員協會監事長

澳門醫療人 員協會青年會理事長

澳門中葡護士會理事會副主席

澳門理工護理學同學會副理事長

澳門醫務界聯合 總會青委會副主任

澳門泌尿外科學會 護理分會秘書長
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陳永強

Chairperson: FONG Im Ha

重症監護近年的前沿發展重症監護近年的前沿發展
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Grand Ballroom II Grand Ballroom III
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FLOOR PLANFLOOR PLAN

MGM Macau
Grand Ballroom II + III

Salon I + II
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