
    心¸�健是一個多專¶的合作模式，使個案可Ц得到更好的照#，儘快恢�֑能ʑ在高ᰜ0民ËÕ院�健
Õ學部的心肺�健團隊中，除了Õ師外，È有物理治療師ʐ·能治療師ʐ語言治療師，有i候也需要	心¸
5外科Õ師ʐ 師ʐï�師ʐ心理師ʐ社工師及#理師等跨專¶合作ʑ

    目前在心¸�健急性期中，·能治療臨床服�的場域有֒#病ୄ及೦通病ୄʑ在֒#病ୄ中，由ಝ個案身
Τ有許多維生的設¾，如插置Ð管5管ʐ使用ٷ吸器或者是做一些侵入性的k管來ì行積È治療及º測，因
์會限制個案的活動，kᖘ個案肌肉萎縮ʐ活動能力Υ降，ì而影響心肺֑能，延⻑*°ٷ吸器的i間及֒
#病ୄј院天�，另外有可能會出現֒#病ୄ症候群，逍ମ8鬱ʐ焦�ʐ否定作用及�妄，⻑期Υ來容易產
生7知ؑ損ʐë傷後r力症候群ʐ或行動的問題ʑ而·能治療在֒#病ୄ的角色為增ì個案的·能表現ʐ評
估和恢�個案7知֑能ʐ&і及副木製作ʐ衛教家屬及個案ʑ在介入i，強�早期有目ý性的活動，采床Ø
漸ì式活動方式，Ԍ目的是降ї重症後®弱症的發生率ʐ減少ٷ吸器使用的i間ʐ縮短在֒#病ୄ的i間ʐ
改善⻑期֑能Τ的獨立，ì而減少死亡率ʑ另外，也會週³家屬參	�健活動，Ц改善個案的֑能ʑ

而在೦通病ୄ中，·能治療的角色	介入的方式為ỽ
1透增֒個案的·能表現
    評估個案的日常生活֑能，包含執行活動的方式ʐa慣ʐi間ʐ伴;的ٷ吸模式及是否需要使用輔ԍ替如氧
Ð瓶ʐ洗澡椅或行動輔ԍ等昀ʑ而在介入中，治療師會º௴心跳ʐ血氧變化，引k個案依ç自覺用力C�
替代ORG RA同E OF PER令EIVE以 EXER同ION S令A成E昀對活動的反應作評量，Ц;i察覺自身對活動的耐
ؑ力，且在執行活動後使用自ଯ感覺的檢ඐ表 替SE成F肢令HE令K P成AN FOR HF 我ANAGE我EN同昀，來確
定活動的合�性ʑ
2透促ì健康的生活型È
    近來心¸�健目ý除了強�個別化+動治療外，È重視次s預防的策略，包含全面性管理½險因�ʐï
�照#ʐ心理和行為策略，而生活型È的�整可Ц幫֗個案減少症狀的發生，也可Ц௵�疾病的ì程ʑ
3透֒強個案學aº௴生理徵象及辨識惡化徵ӵ的能力
    要求個案每天量測血rʐ心跳，並且作紀{，另外È需要學a辨識惡化的徵ӵ，Ц改善自ଯ照#能力，及
對疾病自ଯ管理的自信ʑ
4透衛教家屬及個案合�的活動方式
    在�健科Õ師執行+動測試後，可Ц得知個案的Ä能狀È及活動層sʑ而·能治療師藉由模�活動，使個
案瞭解能量�省及工作^化的重要性，^୦巧用在生活中，降ї症狀產生ʑ而些୦巧的原則包含^活動排
定Æ先順序ʐϪ先規劃活動ʐ慢活動逌度ʐ�整執行活動的姿¢ʑ

    另外，很多研究顯示，7知損傷是心¸疾病ഋ容易出現的共病之一，尤Ԍ是老人，Ԍ影響的7知專案有注
意力ʐ學a能力ʐ工作性記憶ʐ執行֑能和�訊£理ʑ因์，在臨床Τ·能治療師會利用7知֑能評量的結
果，來確7個案是否能獨立執行日常生活活動及自ଯ管理等，ì而執行7知訓練及7知衰退的預防ʑ

    由ಝ·能治療能ఉ供全面性且Ц個案為中心的介入，使心¸疾病個案執行自期待且有意義的活動ʐ維持
·能表現和角色ʐ降ї焦�及ఉ高ࣞ�感，因์期待未來·能治療能ù幫֗更多的心¸疾病個案ࣞ心生活，
減少因疾病b來的負面影響ʑ

心臟急性期康復中職能治療的角色及介入
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