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健康护理

心衰的4个阶段，心血管病患者可以对照一下，你处于哪个阶段？

彩虹宗旨彩虹宗旨
真心对待真心对待 细心照顾细心照顾
耐心辅导耐心辅导 热心体贴热心体贴

隶属全美最大的医疗护理机构，正规化、现代化、人性化的管理模式。

拥有华人优良传统，积累了十四年专业管理经验和细心的工作人员。

完善的医护服务：预约医生，问诊，跟踪健康状况及安排交通接送。

在营养师的指导下提供营养美味的早餐、午餐及点心。

协助申请各项老人福利(包括Medicaid 和 Medicare) 。

提供有趣的室内外娱乐及购物活动和中美两国传统节日庆祝活动。

全新装修，安全舒适卫生的活动环境。

衷心感谢华府地区华裔老人的支持!
在新的一年我们推出全新打造的彩虹日间健康护理中心!
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华府首创华裔老人日间健康护理中心
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“心血管疾病只要不发生特别的意外，
在后期都会发生心衰，”复旦大学附属中山
医院心内科副主任周京敏近期在接受媒体
线上采访时表示，“就像一个汽车开的年数
久了，总有一天发动机会坏掉，这个时候就
会表现为心衰。”

心力衰竭（简称“心衰”）是各种心脏疾
病的严重表现或晚期阶段。心脏就像一个

“水泵”，不停地通过动脉把血液输送到全
身，同时接受静脉从周围组织脏器输送回心
脏的血液。

在全世界就已经有超过 2200 万人患有
此病，有调查显示，心力衰竭病人多在 35-
75 岁的年龄阶段，但多发于老年群体中。

1、心衰有哪些危害？
我国人口老龄化加剧，冠心病、高血压、

糖尿病、肥胖等慢性病的发病呈上升趋势，
医疗水平的提高使心脏疾病患者生存期延
长，导致我国心衰患病率持续升高。

影响全身脏器功能
肾血管灌注不足可致肾功能异常，肝脏

长期处于淤血缺氧的状态可致心原性肝硬
化，肺部淤血可增加呼吸道感染概率，长期
卧床的患者下肢静脉易形成血栓。心衰的
种种症状严重限制了患者的日常活动，影响
生活质量。心衰还会影响患者的工作、社

交，甚至带来抑郁、焦虑等负面情绪。此外，
心衰是各种心脏疾病的严重表现或晚期阶
段，患者死亡率和再住院率居高不下。

2、心衰的4个阶段
前心衰阶段 这个阶段属于心衰前阶段，

也就是还没有发生心衰，心脏也没有出现器
质性的改变，只是存在心衰的高危因素，未
来得心衰的概率大大增加。 其实很多人都
处于这个阶段，可能他们自己都不清楚。

冠心病、高血压都是导致心衰第 1 位和
第 2 位原因。因此，冠心病病人，高血压病
人都处于前心衰阶段。 另外，糖尿病病人、
肥胖、代谢综合征、风湿性心肌脏、甲亢、严
重贫血、长期酗酒的人这些都处于前心衰阶
段。总之，一切可能影响到心脏的疾病，都
属于这个阶段。

前临床心衰阶段 前临床心衰，指的是还
没有出现心衰的症状，但是在心衰的道路上
又前进了一步。 心脏已经出现了器质性的
改变。比如高血压病人，做心脏超声提示左
心室肥厚，这就是长期高血压导致的心脏器
质性改变。另外，还比如之前得过急性心肌
梗死的人，心肌有一部分已经永久的坏死，
也属于这个阶段。还有心脏瓣膜出现问题，
比如二尖瓣狭窄、主动脉关闭不全等。

临床心衰阶段

这个阶段就是已经出现心衰症状了，以
心衰来看病的人主要就是这个阶段。前面
说过了，处于这个阶段的病人我国大概有
1370 万，增长得很快。

原因可能也是多方面的，比如人口老龄
化，随着年龄的增长，心衰的发病率明显增
加，70 岁以上老年人，患病率在 10% 以上。

其次，高血压、糖尿病、肥胖这些疾病患
病人数的增多。最后，随着医学技术的发
展，急性心肌梗死的院内死亡率的下降，导
致一部分原来救不活的病人，就是治好了。
这部分病人在不久的将来，可能也会成为心
衰病人。

难治性终末期心衰阶段
这个阶段的病人属于心衰的终末期，虽

然经过严格的药物治疗，但是休息的时候还
是会出现症状。因此，需要经常性的住院治
疗。不仅病人自己痛苦，而且家人也跟着受
累。

3、心衰一般是怎么治疗的？
一般治疗 主要是预防呼吸道疾病，尤其

是在容易爆发流行性感冒的冬春季节，可以
提前注射流感和肺炎疫苗来进行预防，另外
保持低钠低脂饮食，若是重度心衰患者严控
水的摄入量。

运动训练 很多专家是鼓励慢性且稳定

的心力衰竭患者做一些适度的运动，以轻柔
和缓的运动为主，只要不出现心衰症状即
可。

利尿剂
对有水肿的心衰患者，服用利尿剂是有

一定好处的，这可以改善心衰患者的心功
能、症状以及运动耐量。

β受体阻滞剂或ACEI
β 受体阻滞剂和 ACEI 对慢性稳定性心

衰患者有效果，但慢性心衰急性失代偿期患
者不宜用β受体阻滞剂。

建议所有慢性收缩性心力衰竭、病情稳
定、没有水肿且体重稳定、近期内（至少4天）
不需要静脉给予强心药者，使用 β 受体阻滞
剂最好，也建议所有慢性收缩功能不全的患
者都应使用 ACEI，除了有特殊禁忌或耐受
不了的。

洋地黄
有症状的心衰患者均应选用洋地黄，另

外，有心衰伴快速房颤症状的患者应该选用
地高辛。另外，地高辛与 β 受体阻滞剂一起
合用的效果，是优于单用地高辛的。

血管扩张剂
血管扩张剂对于缓解心衰失代偿期和

急性心衰是有很大帮助的。

超半数国人超重肥胖 体重过重，该如何科学地减重？
目前，超重肥胖已成为我国一项重要的

营养健康问题。
《中国居民营养与慢性病状况报告

（2020）》显示，我国 18 岁及以上成年人超重
和肥胖率达 50.7%，6~17 岁儿童青少年超重
和肥胖率 19.0%，6 岁以下儿童超重和肥胖
10.4%。

减重也因此是大家热议的话题。不仅
仅是因为超重肥胖会带来外形上的不美观，
更重要的原因是超重或肥胖是 2 型糖尿病、
心血管疾病、乳腺癌等多种疾病的元凶。

然而，网上的各种减肥方法令人眼花缭
乱，更是将效果说的天花乱坠，实际上却全
是绣花枕头，要么没有效果，要么容易反弹，
稍有不慎甚至还会损害自己的身体健康。

减重应该遵循科学合理的原则。
饮食+运动的生活方式干预是进行体重

管理的有效方式。
能量平衡的天平有两端。一端是“吃”，

负责能量的摄入。另一端是“动”，负责能量
的消耗。要实现体重的降低，需要保证能量
的消耗量多于摄入量，也就是“动的”要比

“吃的”多。
#1 首先要做到“饮食有节”
对于肥胖的人，饮食调整的原则是在控

制总能量基础上的平衡膳食。一般情况下，
建议能量摄入每天减少 300~500 千卡。

最好选取低能量、低脂肪、适量优质蛋
白质的减重膳食，严格控制油和脂肪的摄
入，适量控制精白米面和肉类。

蔬菜、水果不仅富含人体必需的维生素
和矿物质，而且能量密度低、饱腹感强，替代
部分其他食物可减少过多能量摄入，建议增
加蔬菜、水果在膳食中的比重。

但要注意，少吃并不是不吃。减肥不单
是减重，更重要的是减少脂肪。禁食的方法
常常丢失水分和肌肉为代价，并不能维持长
久。

不吃谷物的低碳水化合物高蛋白饮食，
只能是暂时性的减肥计划，长期食用低碳水
化合物饮食或高蛋白饮食对健康十分不利。

无论如何，减肥时膳食摄入能量也不应
低于 1200 千卡，并且应继续遵循膳食指南
原则，保持蛋白质、脂肪和碳水化合物的比
例摄入平衡。

#2 其次，要进行规律运动
运动可以帮助保持瘦体重、减少身体脂

肪，建议超重或肥胖的人选择有氧+阻抗运
动。

每天应累计达到 60~90 分钟中等强度
有氧运动，每周 5~7 天，累计运动能量消耗
2000 千卡/周以上。隔日进行一次抗阻肌肉
力量锻炼，每次 10~20 分钟。

运动量的增加要循序渐进，在运动的同

时要保证安全，量力而行。
#3 还要保持心理方面的健康
超重肥胖患者要增强自信，缓解压力与

抑郁、焦虑情绪，这有利于提高减重效果和
生活质量。对于通过生活方式改变确实难
以实现减重的人群来说，可以考虑药物治疗
或手术治疗。

此外，每个人的身体条件都不同，具体
的减重计划应根据个人健康、性别、体重、活
动而进行个性化的调整。

而且超重肥胖者的减重目标不宜设置
得过高过快，以每月 2~4 公斤为宜。规律测
量体重并做好记录，有利于长期的坚持。


