
心脏康复是通过综合

的方法使心脏病患者获得

最佳的体力、精神、社会

功能，以便患者通过自己

的努力在社会上尽可能恢

复正常的功能 , 过一种主

动的生活。

心脏康复包括运动康

复、心理咨询、营养咨询、

危险因素的干预、药物治

疗等，其中运动康复是心

脏康复的重要组成部分，

可称之为奠基石。无论从

心脏康复方案的制定，还

是最终的作用效果来看，

心脏康复的五大组成部分

是相辅相成、相互作用，

运动与营养也不例外。
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关注运动与营养

国内现状
关注心理

我国心脏康复体系的

发展已有三十多年历史，

经历了尝试、发展、倒退、

再起步的过程，现在已经

成为大家关注、有发展前

景的学科。借鉴国外成功

的经验，结合国情发展我

国心脏康复事业，势在必

行。我国心脏康复主要聚

焦五大发展趋势。

从心脏病患者的“早

期活动”到“以有氧运动

为基础的全面的运动康复” 

“心脏病患者应该静养”

已成为历史。心脏病急性

发作后的幸存者应该早期

活动，避免长时间卧床带

来的不利影响。

此外，各种心脏病患

者单纯进行有氧运动训练

是不够的，还应补充抗阻

训练、柔韧性和平衡训练。

有氧运动主要增加容

量负荷，锻炼心肺功能；

抗 阻 训 练 主 要 增 加 后 负

荷，提高冠脉灌注压，改

善心肌缺血，并通过增加

肌 肉 质 量 提 高 基 础 代 谢

率，从而改善糖脂代谢，

对肥胖、糖尿病或代谢综

合征患者具有很好的治疗

作用。

此外，近年研究表明：

肌力与死亡率呈负相关。

因此，有氧运动是基础，

抗阻训练是必要的补充，

不可相互替代。

心脏康复的对象不局

限于器质性心脏病，还包

括心血管病高危人群及老

年人   器质性心脏病患者

的康复包括二级预防，患

者是否参与心脏康复计划，

其结局是完全不同的。康

复效果好的患者，完全可

以达到正常人的生活质量。

对高危人群进行有效

的健康管理、对老年人采

取“医养结合”的策略，

是合理、有效的途径。

全 面 的 心 脏 康 复 手

段——“五大处方”  心脏

康复单纯采用运动疗法是

不够的，还应该包括“药

物处方、营养处方、心理

处方和戒烟处方”，其中，

药物处方是心脏康复的基

础，“五大处方”缺一不可。

全程关爱与全程康复  

心脏病的康复从急性期开

始（Ⅰ期康复），主要目

的是减少并发症，缩短住

院时间，为后续康复打下

基础；出院后的门诊康复

（Ⅱ期康复）主要目标是

让患者学会自我管理；家

庭和社区康复（Ⅲ期康复）

是一个终生随访、保持健

康的长期过程。

其中，Ⅱ期康复是核

心，是连接Ⅰ期和Ⅲ期康

复的桥梁。让每一位心脏

病患者享受到全程的关爱

及全程康复，也是心脏康

复的目标。

开展形式多样的心脏

康复项目   目前，我国心

脏康复仍处于起步阶段，

可喜的是近年发展明显加

速。现阶段，我国已开展

的心脏康复模式有三级综

合医院的心内科、心血管

病研究所、老年科和康复

医学科，此外还有心血管

病专科医院、中医院、基

层医院及疗养院等。

结合当地实情及医院

具体情况开展形式多样的

心脏康复项目，尤其是开

展具有中国特色的心脏康

复程序必将促进心脏康复

在我国全面落地。

随着心脏康复在我国

的普及与发展，心血管病

发病率下降的拐点必将早

日到来。

心脏康复聚焦五大趋势
▲ 中南大学湘雅医院心内科  刘遂心  谢康玲  董蕾

1997 年， 北 京 世

界精神病学协会年会

提出，人类已经进入

“心理精神疾病时代”。

这不仅要求临床医务

人员要重视患者的躯

体疾病，更要关注患者

的心理问题。

继“双心”医学提

出以后，诸多同仁们在

医疗实践中尊重个体

的感受，寻找多样的方

法改善预后，提高心脏

病患者生活质量。

情志之伤 从心而发

对 于 中 国 传 统 理

念来说，心脏和心理是

紧密相连、密不可分。

“情志之伤，虽五脏各

有所属，然求其所由，

则无不从心而发”“心

藏 脉， 脉 舍 神”“ 精

神内守，病安从来？”

祖国医学上千年的发

展历程中，我们始终能

够感受到精神调摄“双

心”康复的理念。

不 管 是 传 统 还 是

现实，历史都赋予我

们必须承担起“双心”

康复的这一使命。

每一次医患接触都
具心理治疗意义

作为心内科医生，

虽不能像专科一样为

患者做系统的心理治

疗，但从临床实践来

看，医患的每一次接触

都具有广泛的心理治

疗意义。

临 床 医 生 通 过 结

合个体的领悟力、生活

事件、个性等，必然会

找到适合自己的一种

创造性的心理治疗方

法，这种行之有效的方

法也必然激发自己对

“双心”康复机制进行

探讨的动力。

同 时，“ 双 心”

康复的思路和构想的

支持，必将给心脏康

复患者带来异乎寻常

的利益，同时这一研

究前景是广阔的，我

们也会从中得到巨大

的满足。

因 此， 我 们 将 从

整体医学、医生责任以

及人文关怀角度来审

视我们应该承担起的

这份历史使命，开辟心

脏康复工作的新航路，

从有效的治疗中体会

更多的成就感，从而走

向更愿意关注心脏康

复患者精神心理健康

的良性循环。

心脏康复专委会
综合科学人文实践

在 社 会 各 界 关 注

心脏康复事业的力量

积极推动下，中国医师

协会中西医结合分会

心脏康复专家委员会

成立。

该 委 员 会 旨 在 研

究和阐释医学实践目

的和价值，寻求对生

命的科学理解和对个

体的人文理解的综合。

多学科的交互融合，

发挥专家们在相应领

域积累的经验和学识，

加强相关学术经验的

完满交流，积极参与、

全程关怀，立足于中西

医结合，开展我国心脏

康复实践。

“双心”康复
独占优势

“ 双 心” 康 复 作

为“心脏整体康复体

系” 的 组 成 部 分， 因

此应对相应的人群进

行必要、恰当的识别

和干预。

相 较 于 国 外， 我

国在中医药方面有着

巨大优势。因此应用

中西医结合这一本土

视角来促进心脏康复

和心理治疗的整合，

通过重新理解和利用

祖国医学中有效的整

体性疗法，以改善心

脏康复患者的生活质

量， 重 返 社 会， 为 家

庭带去希望，为社会

带去正能量，实现心

血管和精神心理的“双

心”康复。

中西医结合“双心”康复
科学与人文的完美结合
▲ 上海市黄浦区中心医院心内科 王一波

丰富的蔬菜、水果、全谷类、鱼 /

海鲜、豆类和坚果；适量的乳汁品（如低

脂或脱脂牛奶）、少红肉。

 若膳食不平衡，如高脂饮食、摄

入过多含糖食物，运动效果不能有效显现；

 若摄入过少的碳水化合物，则可

能诱发低血糖不良反应；

 铁、钙、维生素 D 等微量元素摄

入不足，可能会出现运动耐力提高不明显

和骨质疏松、甚至运动中出现骨折等运动

不良并发症。

心脏康复：运动是基石  营养是手段
 ▲ 上海市同济医院心内科 沈玉芹

运动  通过改善运动

耐力、改善血管内皮功能、

延缓动脉硬化、促进毛细

血管再生、改善心肌重构、

促进抗炎、改善免疫、调

节自主神经功能、改善胰

岛素抵抗等，从而改善心

血管病患者的临床预后及

生活质量。

营养  平衡的膳食，

适量的能量和脂肪摄入，

充足的蔬菜和水果可以显

著的降低血液中低密度脂

蛋白胆固醇水平，降低心

血管病的发病风险，提高

心 血 管 病 患 者 的 生 活 质

量，减轻患者的症状，缩

短病程，促进疾病的康复，

继而能有效降低心血管病

的发病率和病死率。

将营养干预作为心血

管病的重要康复治疗手段

也已得到医学界的广泛认

可和应用。

运动与营养的作用机制 

在运动处方制定及执

行过程中，需要合理的膳

食平衡，包括总能量的平

衡、食物中脂肪、蛋白、

碳水化合物结构合理、铁、

钙、维生素 D 等营养元素

的合理摄入等。

运动和营养密不可分

膳食模式的特征

刘遂心 教授

沈玉芹 教授

王一波 教授

运动和营养密不可

分，心脏康复各组分亦

是如此，只有多学科全

面的管理，才能实现心

血管病患者真正的心脏

康复。
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