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摘  要 

 

本屆大會雲集全球超過 3000 位與會者參與此次盛會，聚焦胎兒結構異常的產前診斷與

介入、母胎併發症（特別是先兆子癇與妊娠糖尿病）、AI 於超音波與胎兒心臟病檢查的應用、

先天遺傳疾病與基因異常關連，以及多胞胎妊娠併發症（如: TTTS 與 TAPS）的精準醫學發展。 

本報告依據大會官方議程與講者內容，系統性的陳述十項關鍵主題，涵蓋從胎兒神經

系統異常、脊髓裂與腹壁畸形，到複雜心臟病介入與 AI 決策輔助技術等重要主題。報告將針

對每主題說明最新研究成果、具體臨床應用與潛在發展挑戰。亦將於文末提出未來趨勢展望，

包括精準醫療與 AI 結合、胎內治療，以及跨領域的合作。 

 

關鍵字：母胎影像醫學、超音波、胎兒醫學基金會、FMF 

 

 

 



 

 

目  次 
 

一、 目的 .......................................................................................................................................... 1 

二、 過程 .......................................................................................................................................... 1 

三、 心得 .......................................................................................................................................... 9 

四、 建議與改進作法 .................................................................................................................... 10 

五、 附錄 ........................................................................................................................................ 11 

 



 

1 

 

一、  目的 

胎兒醫學基金會（Fetal Medicine Foundation, FMF）起源於英國倫敦，致力於母胎醫學

領域的繼續教育和推廣，每年的年會由歐洲各國輪流舉辦，近年多次參加國際年會後，深深

感到學無止境，腳步要加快。 

有鑑於母胎醫學領域的日新月異，自去年九月份參加於布達佩斯舉辦的第 33 屆 ISUOG

年會，再次滿新期待把平日自己在專業領域的所聽所聞與實際臨床工作上經歷到的一些疑

惑，能夠再度藉此五天的盛會，獲得實質的回饋與更上一層樓。 

出發前的兩到三個月的期間，個人花了許多時間，根據大會先提供的議程及節目表，

計畫性的針對比較困難與不熟悉的主題，仔細加以閱讀文獻多方了解。行前，即設定了數個

熱門和冷門的參與主題，且聚焦於多元化的 [母胎醫學影像] 與 [遺傳醫學] 相關的主題，其

中包括早孕期結構檢查 (特別是腦部及心臟)、胎兒異常、多胞胎妊娠懷孕、產前遺傳診斷、

與人工智慧 AI 發展與運用等主題。目的是希望充分利用此次盛會，獲得滿載的充電而歸，

嘉惠我們的孕產婦，也和未成行的同好進行分享。 

二、 過程 

6 月 29 日: 清晨 7:30 抵達布拉格機場 (時差慢六小時)，即刻前往旅館先寄放行李，搭

地鐵前往 Prague Congress Center，並如期趕上九點的開幕式。先快速的了解 Day1 的整個課 

程 (如圖一)。 
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圖一 : 第一天課程 

 

第一天的課程滿滿，充滿期待與挑戰。對我已有 33 年經驗的婦產科醫師而言，這些主

題雖經歷許多，課程不僅提供了自己複習的機會，也從熟悉的主題中，吸收更多臨床診斷與

處置上，目前新的探索與嘗試。所有課程中，包括胎兒腦部的 Vein of Gelen Aneurysm、腦室

擴大 (Ventriculomegaly)、脊柱裂 (Spina bifida)、大腦膨出 (Encephalocele)、腹壁裂 (Abdominal 
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wall defects) 與多胎懷孕 (Multiple pregnancies)，都讓自己聚精會神。 

其中，印象最深刻的是，胎兒腦室擴大 (Ventriculomegaly) 的原因一直都很複雜，可能

合併腦內發育異常，先天性感染或基因方面的症候群，因此，在產前檢查部份，應該同時進

行詳細超音波檢查、巨細胞病毒檢查、染色體基因檢查、甚或全外顯子定序檢查。此外，針

對多胞胎妊娠 (同卵或異卵，單羊膜或雙羊膜) 與併發症最新處理建議，也特別認真聽講，更

加認知多胞胎懷孕病生理機制，比如雙胞胎輸血症候群 (Twin-to-Twin transfusion syndrome) 診

斷與治療方法及時機。 

 

Day 1 結束，晚上七點下課。 

6 月 30 日: 第二天的課程依然滿滿。所有課程中 (如圖二)，包括先天橫膈膜疝氣 

(Congenital Diaphragmatic Hernia)、胎兒心臟學  (Fetal Cardiology) 、母體心臟學  (Maternal 

Cardiology) 及其他子題。 

其中，值得一提的是，人工胎盤 (Artificial Placenta) 系統的發展，創造一個體外類似

健康子宮內的優良條件，提供極度早產的新生兒，一個更佳存活機會，進而減少早產併發症。

這套研發中的系統，未來將具有可以期待的臨床使用價值，嘉惠重度早產的病嬰。此外，今

年有針對母體心臟學 (Maternal Cardiology) 提出一些案例探討與臨床處置建議，懷孕婦女於孕

期會面臨體內血量增加 40-50% 的生理改變，對於懷孕前本身即有合併心臟病者，將會帶來

心臟更大的負擔與不定數。講者特別舉幾個危險個案要特別注意，包括: 馬凡氏症 (Marfan 

syndrome)、肺動脈高壓 (如: Eisenmenger complex)與主動脈狹窄 (Aortic stenosis) 等。一些零星

主題的分享，也得到不同面向的正面收獲，比如: 胎兒巨大膀胱 (Megacystitis)、胎盤血管瘤 

(Chorioangioma) 和新生溶血貧血的病因與後續治療，這些很少見到的個案，提供未來遇見類

似案例很好的參考。 

 

Day 2 結束，晚上八點下課。 

 

 



 

4 

 

 

圖二 : 第二天課程 

7 月 1 日: 第三天的課程依然滿滿 (如圖三)。經由前兩天課程緊湊的洗禮，昨晚早睡

些，讓今天更專注且減少打瞌睡的時間。近年，每年皆會出國開國際會議，雖每年總是類似

的幾個大主題不變，內容與觀念卻是年年有所變化，讓平日被諸多臨床與行政事務圍繞的我，

可以很幸福的好好重新複習基本功夫。 

今天最認真也收穫最多的課程，包括: 先天巨細胞病毒感染專題討論、早產與早期破
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水議題與感染防治、與胎兒超音波與基因議題結合，後者是我長期專注與進行的主要面 

向。近年，由於高階超音波機器的進步與解析度的增加，即使透過孕母的肚皮，我們 

很有機會可以提早發現較小的胎兒異常，例如: 腎臟、尿道下裂與眼睛異常等。近年，更透

過併基因晶片 (array CGH) 與全外顯子定序 (exome sequencing)，診斷更罕見的遺傳疾病。 

Day 3 結束，又是晚上八點下課。晚上去布拉格舊城區走走逛逛，覺得悠閒。 

 

圖三: 第三天課程 
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7 月 2 日: 第四天的課程仍然豐富，無法鬆懈 (如圖四)。 

今天的主題，最重要的是胎兒神經學超音波 (Fetal Neurosonography) 診斷，雖然這個

高難度領域自己平日都有在進行臨床檢查，能夠在一天內聆聽大師演講與複習，仍給我帶來

莫名的激動與開心。 

胎兒後顱窩 (Posterior Fossa) 與大腦中線 (Midline) 發育十分複雜，從早孕期 (妊娠

11–14 週)、中孕期、甚至晚孕期，都可能被診斷異常，除診斷的困難外，臨床諮詢與決定也

面臨挑戰。第一堂課先 Live Demo 示範基礎胎兒正常 Posterior Fossa 的檢查與進一步深入性檢

查注意事項，胎兒腦部檢查，特別在早孕期，常須藉由陰道超音波 (Transvaginal Ultrasound; TVU) 

進一步仔細掃描，胎兒腦部核磁共振檢查 (Fetal MRI) 是另一項重要利器。傳統主要的 

Posterior Fossa 先天性異常包括有: Dandy-Walker malformation、Vermian hypoplasia、Blake pouch 

cyst 與 Megacisterna Magna，鑑別診斷並不容易，需注意小腦 (Cerebellum) 發育大小、第四腦

室 (4th ventricle) 與小腦天幕 (Cerebellar Tentorium) 角度變化，前兩者較嚴重，對神經發展 

(Neurodevelopment) 預後影響較大，後兩者則預後較佳。大腦中線 (Midline) 的異常更加困難

產前診斷，Dr. Pooh 長久鑽研胚胎超音波 (Embryosonography)，對於早期胚胎神經發育，見解

獨到，過去也在不同場合，多次接受演講洗禮，Dr. Pooh 也常提出許多胎兒腦部異常個案及

其基因異常的關聯性。這次，Dr. Pooh 演講的重點聚焦在 Midline 異常，除了先 Live Demo 

外，內容極富深度，包括胼胝體 (Corpus Callosum) 異常的診斷技巧，特別提到胼胝體旁邊的 

Marginal artery 和 Pericallosal artery 和診斷的關聯性，Corpus Callosum 分爲四部分: Rostrum、

Genu、Body 和 Splenium，其異常分爲完全性和部分性發育不全 (Complete and Partial agenesis of 

corpus callosum; cACC and pACC) ; Fetal MRI 檢查，除了解剖結構外，也可以顯示神經纖維束

造影 (Tractography)，對產前諮詢十分有幫助。講完胼胝體後，導入早孕期中線異常診斷技巧

與常見 (Early Diagnosis of Midline Anomalies: Tips and Tricks)，大腦空洞症 (Holoprosencephaly)、

腦中隔 (Septal) 和 胼胝體發育不良，分享數個合併有基因異常的案例，例如: L1 syndrome、

Tubulinopathy 和 Joubert syndrome (“Molar tooth sign”) 等，更強調使用 Fetal MRI 輔助診斷 

的必要性。 

Day 4 結束，又是晚上八點下課。晚上去布拉格著名的查理大橋欣賞夜景，覺得舒暢。 
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圖四: 第四天課程 

 

7 月 3 日: 第五天閉幕日的課程仍然豐富，上午八時就大講堂定位，看工作人員進進   

出出，仔細查看任何環節，以利會場進行順利。首日議程如圖五。 

今日參與的課程主題有: (1) 生殖醫學與母胎醫學 (Fetal medicine meets reproductive 



 

8 

 

medicine) 和 (2) 胎兒生長遲緩 (Fetal growth restriction)。近年，因生殖醫學是顯學，累積經驗

顯示的確會增加妊娠期婦女合併症 (如: 子癲前症與妊娠糖尿病) 和胎兒異常機率 (如: 先天

性心臟病)，提醒我在平日接觸此類個案，更要注意的重點。胎兒生長遲緩這項主題，我本來

就熟捻，再仔細複習一次，對自己更有幫助。 

Day 5 結束，下午 3:30 下課。接著參加大會舉辦的 Closing Reception and Boat Trip，也

認識一些新朋友，為此行劃下句點。大會也傳來上課證明 圖六。 

 

圖五: 第五天課程 
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圖六: 上課證明 

 

三、 心得 

這是我第一次參加 FMF 胎兒醫學基金會年會，發現這次在布拉格舉辦的年會準備得

細膩無比，不論是課堂安排、動線安排、對講者的尊重 (即便是一般 oral presenter，也和主持
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大師們一起圓桌 Panel Discussion) 以及餐點，都非常出色。參加者約三千位，主要來自歐洲國

家。以色列講者因戰亂，無法前來，以線上方式進行，殊為可惜 (以色列講者往往都有很少

見也很深入的獨到見解)。 藉著 Lunch Break 的空檔，就教 Dr. Sanz Cortes (USA) 平日內心糾

結的疑問，請教早孕期胎兒腦部檢查的 Learning Curve，他的回答就是 [Make great efforts and 

Share with each other]，原來，[努力] 佔了成功的主要因素，[分享] 則是讓我們的視野更廣闊，

大師亦復如此。和 Dr. Abuhamad (USA) 的接觸，起於他於 [胎兒先天性心臟病] 的講題，正

好和自己投稿中的文章有關，除了上課認真作筆記外，也就投稿中仍有疑問的部份，再度向

他進行釐清盲點，準備 Revision 時可以派上用場，感到不虛此行。大會期間，課程很緊湊很

累 ， 雖 有  T e n s i o n ， 但 成 功 達 到 此 行 期 待 ， 卻 也 值 得 。 

此外，利用早上提早到達和午餐空檔，就目前最新超音波機型與功能進行更多的認知

和了解，可以確定的是，目前我們 [母胎醫學影像中心] 的高階儀 (分別是 2019 年和 2022 

年購入)，內建功能仍然完整足夠研究與服務所需，符合 2026 年 至 2027 年的願景發展與使

用。值得要注意的是 AI 部份的發展，於胎兒檢查部份，目前發展已較過去兩年更優，唯仍

以型態  (Morphology) 辨識和 量測  (Measurement) 爲 主， 對於疾 病辨識 和分 類  (Disease 

Classification) 仍有盲點; 雖然，在適合的胎兒姿勢下，AI 的使用可以減少檢查的時間 (比如

說，可由人工約六分多鐘的時間減為約 56 秒完成一個正常胎兒心臟檢查)，疑問是，胎兒在

媽媽子宮內的姿勢，大多數時間是動來動去，無法維持限定姿勢，只有部份個案適用。然而，

AI 浪潮無法檔，高階儀的進展，值得持續關注。 

此次 FMF 年會，總共有超過 3000 位同好參加，因爲動線清楚，會場寬敞，覺得舒

適。除了主辦單位，位於英國倫敦的 FMF 總部派了大批人員進駐，他們累積多年各地舉辦

年會的經驗，無論人力、物力和財力，都在水準之上。參與者如我，很羨慕人家，更清楚了

解帶領團隊作好每一件事，是自己下一階段要勇於承擔的志業。 

四、 建議與改進作法 

從此次 2025 FMF 布拉格年會的心得，爲了更加強化本院 [母胎醫學] 領域的未來發展，

並提供更優質的產前照護，一併提出精進作為如下: 
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一、 目前部內有五名產科主治醫師與兩名研修醫師，月出生量約 80 名上下，其中 

約一半是高危險妊娠。謝謝院方大力支持，目前在智慧產房建置部份，順 

利進展，原本最擔心的經費，也因最近提出 [健康臺灣深耕計畫] 的部份計畫

書，可望得到部分挹注。可以為未來的 [母胎安全] 照顧品質，達到新境界。 

二、 這次有特別仔細訪查最新高階超音波儀器的發展與其臨床使用，比較目前部內 

[母胎醫學影像中心] 兩部高階超音波儀器，確認目前儀器使用足以符合同仁服

務與研究需求。唯為因應未來幾年 AI 的發展，或許 2027-2028 年是添購具備

更佳 AI 使用軟體新機種的好時機。針對這點，我明年前去維也納年會時，會

再特別注意。 

三、 母胎醫學目前已往早孕期檢查推進，這次年會提出不少值得參考與檢討的地

方，團隊成員各有專長，團隊分工合作，彼此在定期團隊會議中分享，不僅可

以對母胎有幫助，也提升論文產出。 

四、 最後，若院方支持，婦女醫學部將選派一名年輕主治醫師明年前往 FMF 倫敦

總部進修一個月 (Observer)。 

五、 附錄 

以上相關圖片，均摘錄自:大會官方與會手冊 


