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Fizička aktivnost (FA) prema važećim smericama predstavlja nezaobilaznu pomoćnu terapiju za pacijente 

sa hroničnom srčanom insuficijencijom (HSI) sa redukovanom i sa očuvanom ejekcionom frakcijom 

(HFrEF i HFpEF) što je nivo dokaza i klase 1A. Medjutim ka oi svaka terapija, FA se mora dozirati prema 

spsoosbnostima samog pacijenta, tako da je neophofdna indivisualna procena i propisivanje intenziteta 

vežbanja. Različiti tipovi FA (izdržljivost i otpor) i nivoi intenziteta (blagi, blagi do umereni i visoki do 

umereni) se koriste u programima kod pacijenata sa HSI. Procena se može se izvesti putem indirektnih 

(rezerva otkucaja srca) ili direktnih metaboličkih mera (VO2 rezerva, anaerobni prag) gde je preciznost 

obezbedjena direktnom procenom kinetike VO2 pri protokolima konstantne brzine rada različitih 

opterećenja- ergospirometrijom. Ergospirometrija omogućava direktnu procenu pojave anaerobnog 

metabolizma i realnog zamora pacijenta kao i granica njegove tolerancije na napor. Pored toga, na 

osnovu kontrolnih testova može se pratiti efekat vežbanja. Na taj način se, zasnovano na dokazima, 

sprečava primena napora koji bi doveo do pogoršanja CHF ili koja ne bi dovela do napretka i poboljšanja 

simptoma/tolerancije napora. Takodje, omogućava postepeno povećanje intenziteta i dalji napredak u 

vežbanju.  
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