
『心臓病と運動療法』

１、健常人の運動量と心臓発作【図１】
　最近はメタボリック症候群になると、高血圧、糖尿病、中性脂肪増加などによ
り動脈硬化が進展し、血管病になりやすいと言われています。これを解消するた
めに内臓脂肪を減らす有酸素運動が推奨されるようになりました。その代表が
ウォーキングやジョギングです。
　図１は 35 歳～ 74 歳の 17000 人を追跡した調査結果ですが、心臓発作の発生率
は１週間に 2000 ～ 3000kcal の運動をしている人が一番低く、ほんとんど運動を
しない（１週間に 500kcal 未満）の人はその２～３倍の心臓発作発生率や死亡率
があります。
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２、心臓病患者の運動療法【図２】
　では、心臓病を持っている人が運動することはどうでしょう。
　１０年以上前には「心臓病＝安静」が常識でした。運動や労働をすると心臓に
負担がかかり、寿命を縮めると考えられていました。
　しかし、医学的論文が次々と発表され心臓病を持つ人でも運動療法を取り入れ
れば、図２のように、心事故を回避できる確率が大幅にアップすることがわかり
ました。当院でも心臓病で入院された患者様に、入院中から運動療法を積極的に
取り入れ、退院後も継続して行うシステムを取り入れています。
　このように運動療法は健常人にも、心臓病を持つ人にも良いとされるようにな
りました。
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３、監視型運動療法
　運動療法には非監視型と監視型があります。
　非監視型とは個人が自由に行う運動で、いつでもどこでも好きな時にでき健康
維持には効果がありますが、怠けやすいので長続きしないこともあります。
　これに対して、監視型とは医療施設でスタッフ監視のもとに心拍数をモニター
しながら厳密なプログラムに沿って行います。この方法は運動能力の向上が見込
まれ、心機能の増進、維持により心臓病の発生や再発を減らし、長生きすること
を目標としています。
　医療施設での監視型運動療法から始めて、
その後自分だけで運動することを併用すれば、
どれくらいの運動量が自分には適切であるか
が理解でき、運動能力の向上が効率よく得ら
れます。

４、当院における心臓運動療法（監視型）
①外来受診時に心臓機能検査を行います。
　（採血、胸部レントゲン、心電図、心エコーなど）
②心機能の状態を把握したら、目標心拍数を設定し
　２度目の来院時に運動負荷心電図（自転車こぎ）
　で運動能力を測定します。
③これらを総合評価しプログラムを作り、運動療法
　の予約をします。
④当院４階の運動療法室で平日の午前中に運動療法
　を行います。

5、心臓運動療法の基本
①心臓や動脈系の病気があっても監視下に安全に行います。

②心拍を監視しながら正しく、効果的に行います。

③長く継続できるように、運動療法だけではなく、食事療法や生活指導、禁煙も

　合わせて行います。

胸部レントゲン 心電図

心エコー

トレッドミル エルゴメーター（自転車ごぎ）



6、当院における心臓運動療法 ( 約１時間 ) の内容

　医師の指示のもと、看護師、理学療法

士が患者様に応じた個別のメニュー作成

し、無理のない運動療法を行います。

① ② ③

④ ⑤ ⑥

運動療法前血圧測定 心電計装着 準備体操

エルゴメーターでの
運動（自転車こぎ）
有酸素運動

整理体操 血圧測定、次回予約

ニューステップ 筋力トレーニング 筋力トレーニング

　看護師、理学療法士により心電図の動き

を確認しながら、運動療法を行います。



★運動療法Q＆A★

Ｑ１、週に何回、どれくらいの期間すれば良いでしょうか？

　Ａ：健常人でも心臓病がある人でも運動は週３～５回が推奨されています。　

　　このうち医療施設の監視下で行う運動療法は週１～３回で構いません。それ

　　以外は自分で行うウォーキングやジョギングを併用されてください。

Ｑ２、料金はどれくらいかかりますか？

　Ａ：心臓運動療法適応の方には、保険が利きます。負担率でも違いますが、自己

　　負担は運動療法１回につき約 650 ～ 1300 円程度です。この他に月１回の指導料

　　300 ～ 900 円が加算されます。（公費扱いの人は負担ゼロです。）

Ｑ３、かかりつけ医を変更しなければなりませんか？

　Ａ：いいえ、その必要はありません。かかりつけの施設にはそのまま通院され

　　て構いません。

Ｑ４、持参するものは？

　Ａ：動きやすい服装と運動靴、タオルを持参してください。更衣室もあります。

Q５、運動は苦手ですが、心臓運動療法は必要ですか？

　Ａ：運動は苦手、嫌いだと思っている人でも、他の患者さんと一緒に運動療法

　　をしてみると以外に楽しめるものです。人に合わせる必要もありませんので、

　　自分のペースで自分の健康を維持する為に行いましょう。

Ｑ６、75 歳以上の高齢者でも運動療法は必要ですか？

　Ａ：高齢の方は、安静を中心とした療養生活によって全身の活動能力が低下し

　　やすく、これを放置すると寝たきりになる場合があります。ですから日常生

　　活が快適に過ごせるよう運動療法によって全身の活動能力を回復させておく

　　ことが重要です。この為には軽い運動で十分です。


