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What is QT prolongation?
• ≥450(♂) ms
• ≥ 470(♀) ms
• ≥500ms (high risk

for Tdp)
 



 

The maximum slope intercept method is used to define the end of the T
wave



How do we see QT prolongation in the eye?



Better count boxes, not use QT reported by
machine
90% of disagreements were ≥15 ms between machine and manual
counting
 
Automated readers struggle with biphasic, notched, or low-amplitude T-
waves
 
Use Lead II first; the T-wave is usually well-defined, U-waves are
usually small or absent
 
Lead V5 second; clean T-wave morphology, less U-wave contamination
than V2–V3, and it's the standard lead for LV repolarization



Which formula to use for QTc?

• Bazett was derived from just 39
young subjects and overcorrects at
tachycardia and undercorrects at
bradycardia. It performed poorly
across all heart rates in a 324-ECG.
Remains the default on almost every
automated ECG machine.

• Framingham works well at normal
rates (derived from 5,018 subjects,
median age 44) but undercorrects
above ~100 bpm and misbehaves at
bradycardia.

• Rautaharju (derived from 57,595



 

 



Pathophysiology



Drugs that prolong QTc

• תרופות בעלות השפעה נמוכה הן תרופות שלגביהן דוּוח על הארכה משמעותית של
לאחר מנת יתר, או כאלה שבהן נצפתה עלייה ממוצעת קטנה פחות מ-QTc 10 מקטע

.מילישניות במינונים טיפוליים
• תרופות בעלות השפעה בינונית הן תרופות שנמצא כי הן מאריכות את מקטע

QTcביותר מ-10 מילישניות בממוצע כאשר הן ניתנות במינונים טיפוליים.
• תרופות בעלות השפעה גבוהה הן תרופות שלגביהן קיימת הארכה ממוצעת ניכרת של

.בדרך כלל מעל 20 מילישניות במינונים טיפוליים QTc קטע
 



QTc איזה מבין האנטיפסיכוטים הבאים מאריך מקטע
?באופן משמעותי

• Olanzapine
• Cariprazine

• IM haloperidol 5mg
• Amisulpiride

• Clozapine



Antipsychotics



?איזה מבין השילובים מומלץ לנטר אק"ג

• Fluoxetine-aripiprazole
• Paroxetine-bupropion

• Citalopram-fluvoxamine
• Venlafaxine-mirtazapine

• Bupropion-dextromethorpan



Antidepressants QTc Prolongation



 



 



For more drugs use crediblemeds



?QTc כיצד מעריכים סיכון גבוה להארכת מקטע

• להארכת מקטע high risk-ו low risk-ישנם מחשבונים שונים שמקטלגים מטופלים כ
RISQ-PATH (מדד סיכון להארכת QTc כלי קליני מתוקף שנועד לזהות מטופלים
כתוצאה QTc מאושפזים המצויים בסיכון גבוה או נמוך לפתח הארכה של מקטע

ואינם נדרשים low risk-מטיפול תרופתי. מטופלים מתחת ל-10 נקודות מוגדרים כ
RISQ-PATH למעקב נוסף מעבר לאק"ג בסיס. להלן קריטריונים לחישוב ניקוד



 



?QTc מה עושים כאשר יש הארכה במקטע



 



 



 



 

 


