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 ESC及TSOC之AHF治療準則建議用藥 

 

 全世界唯一治療急性心衰竭新機轉新藥 
 Ca2+ sensitizer：不增加Ca2+濃度、不增加心肌耗氧
量 

 

 適應症：治療短期治療因傳統治療方式無
效且適用強心劑治療之急性失代償性慢性
心衰竭 
 改善CO及降低PCWP，效果可達7~9天 

 縮短ICU/住院天數；延長再入院時間； 

 併用beta blocker不影響療效 

 增加ECMO、IABP、CPB、Ventilator移除成功率 

 減少Ischaemia reperfusion Injury ；anti-stunning  

 有效改善病患生活品質 

 

 Orion原廠授權新藥；全球已超過55個國
家上市使用 
 瑞士(2013.10)、德國(2013.10)、芬蘭、瑞典(2000)、
挪威、義大利、奧地利等正式上市；已使用超過
500,000例 (至2012年統計) 

 

Vasodilator  

and/or  

Inotrope 

(Dobutamine, 

PDEI, 

Levosimendan) 

Vasodilator  

(NTG 

Nitroprusside 

Nesiride), 

Levosimendan 

Consider preload 

correction with fluids, 

Inotrope (Dopamine) 



SYNMOSA 

 

 

 

 

 

 

 
  

2015/4/23 Improving the quality of human life 
3 European Heart Journal (2008) 29, 2388–2442；  European Heart Journal (2012) 33, 1787–1847 

Prog Cardiovasc Dis 2011;54:97-106   

2012ESC 
IIa-C 
 

IIb-C 
-?- 
IIb-C 

Class of Recommendation 
II a Weight of evidence/opinion is favour of usefulness/efficacy  
II b Usefulness/efficacy is less well established by evidence/opinion 

Class of Recommendation 

2008 ESC 2012 ESC 

IIa-B 
 

IIa-C 

IIb-C IIb-C 
IIb-B ? 
IIa-B 

 
 

IIb-C 

Mortality Effect 

Neutral 



SYNMOSA 

 levosimendan resulted in a significant reduction in the 
risk of in-hospital mortality 

2015/4/23 Improving the quality of human life 
4 

Mebazaa A et al. Intensive Care Med. 2011;37(2):290-301. 

Effect of the main intravenous (i.v.) 
drugs administered during first 48 h in 
acute heart failure (AHF) patients on 
in-hospital mortality in the ALARM-HF 
study, presented by Dr E Knobel at 
ESICM 2009 

hazard ratio=0.25,  
95% CI: 0.07-0.85 

ALARM-HF global survey：collected anonymized data from 4,953 
patients collected from nine countries, namely, France, Germany, Italy, 
Spain, the United Kingdom, Greece, Turkey, Australia, and Mexico. 
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 HTA分析報告主要仍為單一品項藥物分析 

 
 未考量個別病人每年整體醫療花費 

 

 未考量因無其他可替代品選項轉而使用mechanical support
之相關費用。 

 

 本品收載於健保後，將會作為現有治療之救援藥物 
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2013 HTA Report, p2 
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 AHF 每次住院，耗用健保資源=80,000元，平均住院天數=9.6天  (8333.33元/day) 
 (2013 HTA Report, p28) 

若每次皆使用SIMDAX，則每年住院費用節省=78,065 
 SIMDAX         2.32 x (80000-19,166) =141,135；Dobutamine  2.74 x (80000)                =219,200 

縮短住院天數 延長再入院時間 

Save 19,166 元  

(=2.3days x 8,333) 
(每次住院) 

 
 
 
 
 
 

Hospital Stay (days) 

Dobutamine  

SIMDAX  

Shorter 2.3 days 
 (2013 HTA Report, p16) 

 
 

 
 
 
 
 
 

Days alive and out of Hospital 

Dobutamine 
133  

SIMDAX 
157  

Less 0.42 times 
Follath et al. Lancet 2002;360:196-202 

 
 

Save 33,600 元  

(=0.42次 x 80,000) 
(每年住院) 

2.74 
次/年  

2.32 
次/年  

Save  

52,766 / year 
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使用Mechanism support前 
提供另一選擇 

SIMDAX 
提供患者使用

mechanical support前之
另一藥物治療選擇 

 
 
 
 

 
• Tolerance 致使效果不佳 
• 持續使用仍未見到效果  

Current Treatment 
Ex.Dobutamine  

ECMO相關技術及耗材之費用，依99年申報顯示，平均每人使用天數6.64天，總住院天數25.49天，總醫療費用
每人約199,435元，平均每天費用為30,035元。 

IABP 

ECMO 

每次耗材費用 

25,364~29,500 

平均每天費用 

30,035 

Save  

25,364~30,035 /  

每延後或提早一天移除使用
IABP or ECMO 

SIMDAX 
有助患者能夠成功

weaning off 
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 依HTA報告急性心衰竭每次住院平均9.6天耗用健保
80,000元； 
 Levosimendan平均每人次可縮短2.3天 

 每次住院部分可節省健保資源支出19,166元 

 每年因延長再入院時間可節省33,561元 

 單就住院部分即可節省健保資源支出達52,727元 

 以上尚不含因再次住院緊急處置之費用。 

 
 就mechanical support之相關費用，每延後或提早一
天移除使用IABP/ECMO，預估可以再節省整體醫療
費用達25,364~30,035元。 
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 Levosimendan為目前適應症唯一核可用於治療急性失代償性慢
性心衰竭之新藥，其臨床療益能提供急重症病患新的治療選擇。 
 

 為減少財務衝擊，建議給付條件如下： 
 短期治療因傳統治療方式無效且適用強心劑治療之急性失代償性慢性
心衰竭，且同時符合下列給付條件： 

 NYHA heart failure class III~IV 
 經臨床醫師判斷因週邊積水或是器官灌流不足而需使用強心劑治療，
且使用dobutamine後未見症狀改善，LVEF仍然低於35% 

 每次住院療程限定使用1 vial 
 

 本次申請價格為歐洲供應平均價：SIMDAX每支32,938元 
 

 為減少財務衝擊，本次申請已限縮心衰竭病患之使用，且每次住
院療程僅限定使用1 vial，經試算後可大幅減少健保財務衝擊，並
能節省整體醫療費用，建議依上述條件給付，以嘉惠病患。 
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Ca2+ sensitizer 
不增加Ca2+濃度 
不增加耗氧量 

Anti-stuning 
Pre-conditioning 
Post-conditioning 

改善心肌灌流 
降低pre-load / after-load 
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