
Community-based cardiac rehabilitation

전남대학교의과대학재활의학교실

광주전남권역심뇌재활센터

한재영



Hybrid CR

Home based CR

Community based 
CR

Hospital based CR

Center based CR

Facility based CR

Keteyian, SJ. et al. A Review of the Design and Implementation of a Hybrid Cardiac Rehabilitation Program: AN 
EXPANDING OPPORTUNITY FOR OPTIMIZING CARDIOVASCULAR CARE. JCRP 42:1-9, January 2022. 
Keteyian, SJ. et al. A Review of the Design and Implementation of a Hybrid Cardiac Rehabilitation Program: AN 
EXPANDING OPPORTUNITY FOR OPTIMIZING CARDIOVASCULAR CARE. JCRP 42:1-9, January 2022. 



Hybrid CR

Home based CR

Community based 
CR

Hospital based CR

Center based CR

Facility based CR

Keteyian, SJ. et al. A Review of the Design and Implementation of a Hybrid Cardiac Rehabilitation Program: AN 
EXPANDING OPPORTUNITY FOR OPTIMIZING CARDIOVASCULAR CARE. JCRP 42:1-9, January 2022. 
Keteyian, SJ. et al. A Review of the Design and Implementation of a Hybrid Cardiac Rehabilitation Program: AN 
EXPANDING OPPORTUNITY FOR OPTIMIZING CARDIOVASCULAR CARE. JCRP 42:1-9, January 2022. 

Community based CR
: Technology –assisted CR

Smartphone based CR
VR-based CR

CR with telemonitered



심장재활이행제고전략개발연구
(2020 ~2023)

1. 병원-심장재활의 증가 및 활성화 (사전평가 필수, 심전도감시 필요)

1) 심장재활센터(권역심뇌혈관센터 및 대학병원)

2) 심장재활 네트워크(지역심뇌혈관센터, 종합병원, 재활병원)

2. 지역사회-심장재활의 발굴 및 활성화 (병원처방 필수, 심전도감시 불필요)

1) 홈 프로그램

2) 보건소, 지역의원…

3) 지역 체육센터, 구민회관… 

4) 심장재활 인증 헬스클럽…



Community based CR in USA



 Staff

 Registered nurses

 Exercise physiologists

 Nutrition, diabetes, or 

exercise professionals

 Physician (not available 

during class time)









 Staff

 Registered nurses

 Registered dietitians

 licensed physical therapists

 certified exercise physiologists

 certified personal trainers 

 Red Cross WSI certified swim 

instructors.





Community based CR in Singapore



Phase Nature of Rehabilitation

I Inpatient – introduction to caring for one’s heart

II
Outpatient – usually begins 2 weeks after discharge from hospital and la

sts for 8 to 12 weeks

III Outpatient intermediate maintenance – for a period of 4 to 8 weeks

IV

Community-based – lifelong maintenance of cardiac health. Most

hospitals offer in-hospital cardiac rehabilitation program. For community-

based cardiac rehabilitation program, patients can enroll with the

3 Heart Wellness Centers.

Singapore Heart Foundation



SHF Heart Wellness center @ Bishan (2003), 

Fortune center (2014), Gombak (2018)



 Staff

 Physiotherapist

 Nutritionist

 Most important member : You



Cardiac

Patients

Registration Fee S$20

Exercise Sessions
S$4

per session

At-Risk             

Individuals

Registration Fee S$20

Exercise Sessions
S$4

per session

S$20 =>17,100원
S$4   =>  3,420원



Community based CR in Korea



심장재활이행제고전략개발연구
(2020 ~2023)

1. 병원-심장재활의 증가 및 활성화 (사전평가 필수, 심전도감시 필요)

1) 심장재활센터(권역심뇌혈관센터 및 대학병원)

2) 심장재활 네트워크(지역심뇌혈관센터, 종합병원, 재활병원)

2. 지역사회-심장재활의 발굴 및 활성화 (병원처방 필수, 심전도감시 불필요)

1) 홈 프로그램

2) 보건소, 지역의원…

3) 지역 체육센터, 구민회관… 

4) 심장재활 인증 헬스클럽…



Community-based CR in Korea

 無에서有 (?)

1. 국민체육진흥공단(문화체육관광부)연계

 공공체육시설및체력증진센터

예) 국민체력100 사업, 광주시시민체력증진센터

2. Health Club 활용

 지역자원인프라활용
예) 원광대 – 지역 health club과 MOU

3. 지역사회중심재활(보건소중심 CBR) 활용

 장애인건강권법기반지역사회중심재활

예) 두근두근심장재활







체력측정및운동처방



국민체력상 인증 평가기준
평가단계 인증단계 평가기준

청소년

금 상
건강관련 검사기록이 모두 상위20%이내이고,

운동관련 검사기록중 한 가지가 상위 20%이내(신체조성 제외)

은 상
건강관련 검사기록이 모두 상위40%이내이고,

운동관련 검사기록중 한 가지가 상위 40%이내(신체조성 제외)

동 상
신체조성이 권장범위에 있고

건강 관련 4개 검사기록이 모두 인증기준 상위 60% 이내

신체조성
BMI : 성별, 연령별 상위 85% 미만

체지방율 : 연령별 남자 상위 77.8% 미만, 여자 85.3% 미만
피부두겹합 : 연령별 남자 상위 73.3% 미만, 여자 61.8% 미만

성인

금 상
건강관련 검사기록이 모두 상위30%이내이고,

운동관련 검사기록중 한 가지가 상위 30%이내(신체조성 제외)

은 상
건강관련 검사기록이 모두 상위50%이내이고,

운동관련 검사기록중 한 가지가 상위 50%이내(신체조성 제외)

동 상
체지방율 또는 신체질량지수가 권장범위에 있고

건강 관련 4개 검사기록이 모두 인증기준 상위 70% 이내

신체조성
7% < 남자 체지방율 < 25%, 18kg/㎡<남자BMI<25kg/㎡
16% < 여자 체지방율 < 32%, 18kg/㎡<여자BMI<25kg/㎡

어르신

금 상 신체조성을 제외한 나머지 5개 검사기록이 모두 인증기준 상위30%이내

은 상 신체조성을 제외한 나머지 5개 검사기록이 모두 인증기준 상위50%이내

동 상 신체조성을 제외한 나머지 5개 검사기록이 모두 인증기준 상위70%이내







 Staff

 건강운동관리사 2명, 3명
(문체부국가자격증)

 측정요원 2명, 2명
(문체부체육지도자자격증)

 연약 500명이용

 무료



재활 운동병원

퇴원



Community-based CR in Korea

 無에서有 (?)

1. 국민체육진흥공단(문화체육관광부)연계

 공공체육시설및체력증진센터

예) 국민체력100 사업, 광주시시민체력증진센터

2. Health Club 활용

 지역자원인프라활용
예) 원광대 – 지역 health club과 MOU

3. 지역사회중심재활(보건소중심 CBR) 활용

 장애인건강권법기반지역사회중심재활

예) 두근두근심장재활
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From 국립재활원 김동아 과장님



From 국립재활원 김동아 과장님



지역(보건소명) 담당자선생님 프로그램명

강원도(홍천군) 안향자 두근두근심장재활

강원도(철원군) 이해경 혈압, 혈당체크및만성질환교육

부산광역시(남구) 여창희 노인만성질환관리및예방

광주광역시(동구) 문영성

장애인만성질환관리

만성질환유소견자가족

교육(심뇌혈관질환예방관리교육)

대구광역시(동구) 김조은 고혈압․당뇨자조모임

대구광역시(수성구) 허재영
만성질환자(고혈압, 당뇨등)

장애예방교실

서울(광진구) 박재호, 박용환 만성질환건강관리

From 국립재활원 김지현 선생님

지역사회중심재활
(심장재활관련프로그램)



From 강원도 홍천군 보건소 안향자 선생님

보건소 방문보건 담당자 1,지역사회중심재활 물리치료사 2

권역심뇌혈관센터 재활 전문의 1, 물리치료사 1, 사회복지사 1, 간호사

고혈압•당뇨등록센터 팀장 1, 간호사 2, 영양사 1

사업팀



주차 이론교육내용 운동프로그램

사전평가

4월

1주차 프로그램설명, 동의서작성, 사전평가 사전평가

집
중
프
로
그
램

(12주)

2주차 심장질환의이해와위험인자조절 유산소, 근력 운동프로그램

3주차 심장질환예방과치료를위한운동방법 유산소, 근력 운동프로그램

4주차 심장재활의 효과 유산소, 근력 운동프로그램

5월

1주차 유산소, 근력 운동프로그램

2주차 유산소, 근력 운동프로그램

3주차 유산소, 근력 운동프로그램

4주차 유산소, 근력 운동프로그램

5주차 유산소, 근력 운동프로그램

6월

1주차 영양교육 1차 유산소, 근력 운동프로그램

2주차 영양교육 2차(실습-요리교실) 유산소, 근력 운동프로그램

3주차 심리/정서 관련교육(우울,스트레스) 유산소, 근력 운동프로그램

4주차 영양교육 3차 유산소, 근력 운동프로그램

중간평가
7월

1주차 중간평가

지
속
프
로
그
램

(8주)

2주차 유산소, 근력 운동프로그램

3주차 유산소, 근력 운동프로그램

4주차 유산소, 근력 운동프로그램

8월

1주차 유산소, 근력 운동프로그램

2주차 심혈관계 질환 증상 및 대처방법 유산소, 근력 운동프로그램

3주차 심리/정서 관련교육(우울,스트레스) 유산소, 근력 운동프로그램

4주차 심폐소생술 교육 유산소, 근력 운동프로그램

5주차 유산소, 근력 운동프로그램

종결평가
9월

1주차 사후평가

총평 2주차 프로그램 결과 대상자에게 보고 및 수료

 총 운동프로그램 40회
 집중 프로기간(주 2회, 총24회)
 지속 프로그램 기간(주 2회, 총16회)







심장재활이행제고전략개발연구
(2020 ~2023)

2. 지역사회-심장재활의 발굴 및 활성화 (병원처방 필수, 심전도감시 불필요)

1) 홈 프로그램

2) 보건소, 지역의원…

3) 지역 체육센터, 구민회관… 

4) 심장재활 인증 헬스클럽…

• 지역사회 심장재활에 활용 가능한 의료기관 및 공공건강관리기관의
실태 조사

• 국내에서 지역 사회 의료기관이나 공공건강관리 기관이 심장재활의 부족한
부분을 메꾸어 줄 가능성이 있는지 알아보고자 함.



설문조사

• 인터넷 기반 홈페이지를 통한 대상기관 설문조사

• 2020년 6월 22일~2020년 9월 15일

• 설문지 개발
• Dr. Sherry Grace (the Cardiovascular Prevention and 

Rehabilitation Program, University Health Network, 
University of Toronto)가 개발한 설문지를 국내 실정에 맞
게 변형.

• 조사 내용
• 심장재활에 대한 인식

• 심장재활에 활용 가능한 자원(시스템, 장비, 인력)

• 심장재활 운영을 위해 필요한 것들



설문대상
기관 조건 설문대상자 제외

지역의료기관 • 종합병원
• 병의원
• 지역의료원

• 운동치료실
이구비되어
있을것

• 재활병원/재
활요양병원
의경우재
활의학과전
문의 2인이
상이근무

• 심장재활처방
권이있는재
활의학과, 심
장내과, 흉부
외과전문의

• 한방병원
• 심혈관질환과무관한분

야의특화병원(척추관절, 

정형외과, 정신과, 부인
과, 암등)

• 심장내과, 심혈관외과, 

재활의학과전문의가한
명도없는종합병원

공공보건기관 • 보건소
• 보건의료원

• 기관장및커
뮤니티케어담
당자

공공건강관리
기관

• 건강생활지
원센터

• 공공체육시
설

• 복지관
• 운동시설이

구비된구
민회관등

• 기관장및생
활체육담당자

• 경로당, 노인회관
• 장애인복지관
• 운동시설이없는기관
• 시군구청



조사 참여 의료기관









설문결과요약

• 지역의료 및 보건기관, 공공보건기관 모두 현재 심장재활을 담당할 만한
인프라가 충분히 갖추어 있지 않음. (현재 가능하다고 답변한 기관 2곳)

• 지역의료기관과 보건기관 간 활용 가능한 자원의 차이가 있음.

• 위험인자 관리 및 운동훈련 시스템은 보건기관에서 더 잘 갖추고 있음.

• 실제 심장재활에 활용 가능한 기기는 의료기관에서 더 잘 갖추고 있음.

• 지역사회 심장재활 활성화를 위한 여러 보완책이 필요함.

• 시설과 예산, 운동치료사의 부재로 당장 연계할 수 없는 환경

• 제도적∙재정적 지원 필요

• 의료인의 인식



지역사회병원과연계
(1) 순천 성가롤로병원 재활의학과 순환기내과네트워크 회의

(2) 목포 중앙병원 재활의학과 네트워크 회의

(3) 회송소견서를 통한 지역 회송

: 다빈치병원 1명,

유성웰니스재활병원 2명 연계

(4) 지역 재활전문인력교육개최



Summary



 일단 심장재활을 할 수 있는 곳이 많이 생겨야 함.

 심장재활 인력. 공간. 장비 부족 : 예산지원 필요

 지역의료시설 : 낮은 보험수가

 공공의료기관 : CR에 대한 교육 필요

 공공체육시설, 헬스클럽 : 체계적인 연계 관리 및 인증관

리 시스템이 필요함. -> 지속적인 국가지원 필요

 향후 발생할 많은 장애물에 대한 우리의 의지

Community-based CR 활성화


