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心脏康复专栏
CARDIAC REHABILITATION

对 疾 病 的 预 防、 治

疗和康复是一个完整的

医疗过程，贯穿患者病

程的始终。心脏康复的

开展使医生从局部的疾

病管理走向对患者的管

理，包括对疾病的整体

控制和对健康的管理。

王乐民教授认为，心

脏康复实际上是一种方

案。对于急性期的患者，

心脏康复五个处方的导

入，对机体有治疗的作用。

在慢性期（即恢复期），

通过康复可最大限度地恢

复损伤脏器的功能，起到

二级预防的效果。因此，

无论在急性期还是恢复

期，心脏康复能全程发挥

作用。特别是老年患者多

系统发生病变时，通过康

复这样一种方式，便能达

到多种疾病的康复和治疗

效果，这是很大的进步。

在王教授看来，中医

和西医有其各自的特点，

西医突出生物性的诊治方

式，在疾病的急性期治疗

方面发挥更大作用。中医

强调整体性，是全局式的

思维模式。心脏康复中采

用的运动、营养等处方，

使西医从局部走向全局，

使医生对疾病的认识从

点状思维变成了立体性思

维。因此，这也是心脏康

复的魅力所在。

“心脏康复是时代产

物，它基于良好的经济基

础，也是患者追求更好生

活质量的需求。”王教授

指出，我国的经济在良性

发展，正逐渐进入老龄化

社会，慢性病人群也在增

加。医务人员对于慢性病

的预防和康复理念也在发

生改变，患者群体有意愿

来改善生活质量，心脏康

复有良好的发展前景。

王教授介绍，近 5 年

我国的心脏康复发展迅

猛，从大城市、中等城市

向小城市延伸，开展心脏

康复的中心不断增加，医

生和患者对心脏康复的认

识也不断加强，将心脏康

复事业坚持下来，或将改

变我国的疾病谱。

目前参与心脏康复的

人群构成如何？王教授介

绍，就观察来看，心脏康

复的参与者以知识结构较

好的人和老年人居多。此

外，还有部分年轻人，突

然得病后对自己的未来十

分忧虑，有强烈愿望改善

现状，这些人群顺应性非

常好，主动配合医生，也

能收到良好的康复效果。

在欧美等发达国家，经过

多年的探索和发展，已形成了

较为成熟的心脏康复模式。其

中，德国有着心血管全程管理

的国际最佳康复模式之一。德

国的心脏康复为何如此成功？

胡大一教授告诉记者：

第一，德国的康复有法律

保证。法律认为，患病后接受

康复是每个公民的健康权益，

应得到法律的保障。患者置入

了支架或进行了搭桥，如果医

生不推荐其进行心脏康复，是

违法的。德国在康复上没有任

何随机对照临床试验，因为法

律不允许让一部分人做康复，

一部分人不做康复进行对

照这种研究方法。

第二，德国的康复有医保

支持。胡教授指出，康复工作

之所以得到如此重视，是因为

他们发现，做好康复工作后，

患者复发率低，再住院及再手

术的概率变小，实际上节省了

费用。德国的医保终极目标是

使患者回归社会。如此一来，

医保不但节流，而且开源。医

保在经费上走出了良性

循环。

除 德 国

外， 正 是

由于对预

防 和 康

复的重视，美国 12 年来心脏急

性事件大幅下降，需要再置入

支架的人数也大幅下降。无论

是公立医院还是民营医院，床

位入住率都不到一半。胡教授

认为，这是我国应该借鉴的重

要经验。

胡教授创办的“支架人生

俱乐部”也是受德国心脏康复

模式的启发。在德国，患者出

院后会按照就近原则，加入到

由几十人组成的俱乐部

进行康复。俱乐部

由 体 育 治 疗 师

来负责，每位体育治疗师负责

30~50 人，利用一些闲置的场所

进行康复。如中小学校（放学

后和寒暑假期间的空地），以

及一些健身房（健身房备有相

应的医疗设备）等。

俱乐部为会员制，加入的

患者需要交一定的费用，每次

康复医保会支付一定金额的补

贴。这样既保障了俱乐部的可

持续性，又使患者受益。

胡教授同时谈

到， 在

预防、康复上应该充分发挥中

医的优势，中医的人文思想、

哲学思想、治未病理念、整

体观念、辨证施治都是中

医的优势。我们应该学

习中医的精髓，中

医的灵魂。

王乐民：心脏康复
兼具康复和治疗作用

胡大一：德国立法保障公民的康复权益

孟晓萍：
与疾病为友   莫与疾病为敌

孟晓萍：

“有好的心态才能有

好的心脏”，在孟晓萍教

授看来，患病后要保持好

的心态，维持适当的运动，

调动身体各个器官的积极

性。要正视疾病，与疾病

为伴，与疾病为友，而不

要与疾病为敌。当一个人

将全部注意力都放在疾病

上，对所患疾病怀恨在心，

常常会出现焦虑的心态，

反而不利于疾病的恢复。

支架人生俱乐部便是

帮助患者进行心脏康复的

组织，是患者温暖的家，

是温暖医学、人文医学最

好的体现。支架人生俱乐

部 展 示 了 医 生 和 患 者 的

“鱼水情”，帮助患者树

立战胜疾病的信心，教会

他们如何更好地生活。目

前全国已经授牌设立了 53

个支架人生俱乐部。

2016 年 4 月，中国心

脏联盟心血管疾病预防与

康复学会成立，孟晓萍教

授当选为主任委员。孟教

授表示，学会的成立提供

了开展心脏康复工作的舞

台，使其有了更多的使命

和责任。

学会成立后，开展了

“心脏康复·美好支架人

生健康中国行”活动，旨

在宣传心脏康复理念和推

广心脏康复工作，让更多

的患者、医生认识和重视

心脏康复。目前中国行的

活动已经走了 12 站。

孟教授指出，虽然我

国的心脏康复起步较晚，

但发展很快。支架人生俱

乐部已经走出国门，走向

了世界舞台。孟教授两次

到访美国，展示我国心脏

心脏康复的特色。下一步

计划对支架人生俱乐部进

行数据化管理，用科学的

数字来说明成立支架人生

俱乐部的意义。

孟教授坦言，心脏康

复 尽 管 给 患 者 带 来 了 受

益，但这条路还

很艰难。“胡大一教授

说，我们选择了人迹稀少

的路，从此让我们的人生

如此不同。我们要在胡老

师的带领下，沿着这条路

走下去。”

回归人文医学   让医学更有温度
▲ 医师报记者  董杰

作为我国心脏康复事业的开拓者和推动者，胡大一教授将心脏康复称为“更有温度的医

学”，打破了当下只关注治疗而忽视预防与康复的“冰冷医学”。

6 月 16~18 日，“第八届中国心血管疾病预防与康复学术年会、首届北方心血管疾病预防

与康复论坛暨吉林省第八届动脉粥样硬化学术会议”三会合一，在吉林长春召开。会议以“预

防、治疗和康复”为关键词，讨论心血管病预防、治疗及心脏康复领域的热点问题和亟待解

决的难题，走出单纯的生物医学模式，体现人文科学的关怀。

会议期间，《医师报》独家采访了大会名誉主席、北京大学人民医院胡大一教授，大会主席、

同济大学附属同济医院王乐民教授和长春中医药大学附属医院孟晓萍教授。

胡大一教授接受《医师报》专访

王乐民  教授

孟晓萍  教授
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