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ALLEGATO 4 
CHECKLIST DI GESTIONE CVC 

 

NOME E COGNOME ________________________________ AZIENDA USL/AOU__________  UO/ Sezione ________ 
 

Al momento della presa in carico del paziente in TERAPIA INTENSIVA: 
Catetere Presente all’ingresso:  Si  No  Se Si,  inserito in (nome o tipo reparto)_________________________________ 
Data __________   Modalità:   In Urgenza    Programmato                          Ora _____________________  
Controllo RX Post- Inserimento:  Si  No   Tipo di Catetere (nome del CVC)______________________________________ 
Numero Lumi _____    CVC Breve Termine              CVC tunnellizzato        Port-Cath             Altro   ______________________ 
 

Sostituzione CVC (da compilare se il paziente ha un CVC all’ingresso inserito in altro reparto):   Si  No 

Data__________________   Tipo di catetere inserito (solo se diverso dal precedente):_____________________________________ 
 

Best Practice (auto-valutazione): 

1. Igiene delle Mani (Lavaggio Antisettico delle Mani o Frizione Alcolica):   Si  No 
2. Disinfezione della Cute Integra:        Clorexidina in Soluzione Alcolica   Iodiopovidone  
3. Posizionamento: 
 Valutazione miglior Sito di Inserimento:     Si  No 
  Succlavia Sn  Succlavia Dx  Giugulare Interna Sx   Giugulare Interna Dx 
  Altro______________________________________________________________________________________ 
 
 

 
 

 
 
 

 

Complicanze: 
 Inserimento Difficoltoso    Ematoma   Puntura Arteria   Pneumotorace   
 Altro___________________________________________________________________________________________________ 

FIRMA DEL MEDICO:_____________________________________________________________________________ 
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Allegato 5 
 

MANTENIMENTO DEL FLUSSO E PERVIETÀ DEI CVC 
 
Il catetere deve essere irrigato a intervalli stabiliti e deve essere evitata la miscelazione di 
farmaci e/o soluzioni incompatibili (vedi allegato 6).  
 

Per accertare il flusso e mantenere la pervietà è bene effettuare prima, tra e dopo 
somministrazione di farmaci e/o soluzioni incompatibili il lavaggio con soluzione fisiologica 
(0.9% sodio cloruro). 
 

I Cateteri Venosi Centrali (CVC) a lunga permanenza non in uso devono essere lavati 
con un anticoagulante, a meno che non sia raccomandato il contrario dal produttore.  

• La concentrazione dell'eparina dovrebbe essere più bassa possibile, 10 UI eparina 
in 1 ml 0.9% di cloruro di sodio.  

• La frequenza del lavaggio del catetere dovrebbe essere settimanale a meno che le 
problematiche relative all’occlusione suggeriscano diversa indicazione. 

• Occorre accertare le cause dell'occlusione, trombotiche o non trombotiche, per 
capire i fattori predisponenti e le strategie preventive. 

• Protocolli per l'uso di farmaci trombolitici e soluzioni per la rimozione del precipitato 
dovrebbero essere precisati nelle procedure di reparto relative alla pervietà dei 
cateteri e riguardare in particolare il dosaggio, le modalità d’infusione, le 
controindicazioni e gli effetti secondari. 

Se, usando questi agenti trombolitici o gli agenti di rimozione del precipitato descritti nella 
procedura, la pervietà del catetere non viene ristabilita, occorre segnalarlo al medico. 
 
Le indicazioni  Gavecelt: 

- cateteri a punta aperta (Hickann, Hohn, ArroW, Certofix, altri): è necessario 
eparinare il catetere quando non è in uso; 

- cateteri a punta chiusa, con valvola antireflusso: non è necessario eparinare il 
catetere quando non è usato; 

- catetere Port: è necessario irrigare ogni 20-30 gg. effettuando un lavaggio con 10 
ml di soluzione fisiologica mediante la tecnica pulsante e poi eparinare con 5 ml di 
soluzione contenente 10-100-500 UI/ml di eparina, sempre mediante la tecnica a 
pressione positiva; stessa procedura va usata in caso di sospetta ostruzione, dopo 
trasfusione di sangue/emoderivati, dopo farmaci a rischio di precipitazione; 

- il CVC non in uso temporaneamente deve essere eparinato per prevenire 
l’occlusione; la manovra di eparinizzazione deve essere sempre preceduta da un 
lavaggio con soluzione fisiologica e tecnica pulsante; l’eparinizzazione invece deve 
essere eseguita con tecnica a pressione positiva. 

Attenersi comunque alle indicazione del produttore dei dispositivi. 

Attenersi alla prescrizione scritta del medico per l’uso di eparina. 
 
Fonti:  
o National Guideline Clearinghouse. Access for administration of nutrition support. Maggio 2004. 

http://www.guideline.gov/  
o Access for administration of nutrition support. J Parenter Enteral Nutr 2002 Jan- Feb;26 (1 Suppl):33SA-41SA. 
o Abdelkefi A, Torjman L, Ladeb S, Othman TB, Achour W, Lakhal A, Hsairi M, Kammoun L, Hassen AB, Abdeladhim 

AB. Randomized trial of prevention of catheter-related bloodstream infection by continuous infusion of low-dose 
unfractionated heparin in patients with hematologic and oncologic disease. J Clin Oncol.2005 Nov1;23:7864-70. 

o www.gavecelt.info/modules/PDdownloads/singlefile.php?cid=8&lid=39 
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Allegato 6 
 

INTERAZIONE DEI FARMACI in TERAPIA INFUSIONALE  
 

 
 

L’uso contemporaneo di due o più farmaci è spesso essenziale per il raggiungimento di un 
determinato risultato terapeutico o per il trattamento di patologie concomitanti.   
 
La contemporanea somministrazione di più farmaci può determinare l’aumento o la 
diminuzione degli effetti di uno o più farmaci o la comparsa di un nuovo effetto, assente 
quando i farmaci vengono somministrati singolarmente.   
 
Le potenziali interazioni tra farmaci sono spesso riconducibili alle caratteristiche chimico 
fisiche (idrosolubilità e liposolubilità, carica elettrica, grado di ionizzazione, grandezza e 
forma molecolare) dei farmaci stessi che determinano il loro comportamento all’interno 
dell’organismo. Le interazioni possono essere di due tipi: farmacodinamiche o 
farmacocinetiche.  
 
 

1. Le interazioni farmacodinamiche hanno effetti farmacologici o effetti collaterali 
simili o in antagonismo. Possono essere dovute a una competizione a livello dei siti 
recettoriali o verificarsi tra farmaci che agiscono sullo stesso sistema fisiologico. Di 
solito sono prevedibili.  

 
2. Le interazioni farmacocinetiche si verificano quando un farmaco altera 

l’assorbimento, la distribuzione, il metabolismo, o l’escrezione di un altro, facendo 
così aumentare o ridurre la quantità del farmaco disponibile per produrre i suoi 
effetti. Non sono facilmente prevedibili. Gran parte delle interazioni non 
determinano conseguenze e molte di quelle che sono considerate potenzialmente 
pericolose si verificano soltanto in pochi pazienti; tuttavia, la gravità di 
un’interazione varia da un paziente all’altro. Gli anziani e i pazienti con insufficienza 
renale o epatica sono maggiormente a rischio di conseguenze negative.  
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Associazioni di  incompatibilità di alcuni farmaci 
e compatibilità con soluzioni 

Farmaco Soluzioni compatibili Farmaci incompatibili 
Aciclovir 
 
 

• Glucosio 5% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
 
 
 
 

• Aztreonam 
• Cefepime 
• Diltiazem 
• Dobutamina 
• Dopamina 
• Meropenem 
• Piperacillina/tazobactam 

Adrenalina 
 

• Glucosio 5% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
 
 

 

• Aminofillina 
• Amfotericina B 
• Ampicillina 
• Fenobarbital 
• Ganciclovir 
• Lidocaina 
• Propofol 
• Sodio bicarbonato 

Aloperidolo 
 

• Glucosio 5% 
 

• Aminofillina 
• Amfotericina B 
• Calcio cloruro 
• Cefazolina 
• Cefepime 
• Cefoperazone 
• Cefotaxima 
• Cefotetan 
• Ceftazidima 
• Ceftixozime 
• Ceftriaxone 

Alteplasi • Glucosio 5% 
• Soluzione fisiologica 

 

• Dobutamina 
• Dopamina 
• Eparina sodica 
• Nitroglicerina 

Amikacina • Glucosio 5% 
• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
 

 

• Aminofillina 
• Amfotericina B 
• Ampicillina 
• Azlocillina 
• Cefazolina 
• Cefoperazone 
• Eparina sodica 
• Fenitoina 
• Ganciclovir 
• Propofol 
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Associazioni di  incompatibilità di alcuni farmaci 
e compatibilità con soluzioni 

Farmaco Soluzioni compatibili Farmaci incompatibili 
Aminofillina  • Fruttosio 5% 

• Glucosio 5% 
• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
 
 

• Adrenalina 
• Aloperidolo 
• Amikacina  
• Amiodarone 
• Ampicillina 
• Acido ascorbico 
• Cefepime 
• Ceftriaxone 
• Clorpromazina 
• Ciprofloxacina 
• Clindamicina 
• Diltiazem 
• Dobutamina 
• Fenitoina 
• Ganciclovir 
• Idroxizina 
• Imipemen/cilastatina 
• Insulina pronta 
• Magnesio solfato 
• Metadone 
• Midazolam 
• Noradrenalina 
• Penicillina G sodica 
• Penicillina G potassica 
• Prometazina  
• Propofol  
• Vancomicina  
• Verapamil 

Amiodarone • Glucosio 5% 
 

• Aminofillina 
• Cefazolina 
• Eparina sodica 
• Mezlocillina 
• Sodio bicarbonato 

Ampicillina  • Soluzione fisiologica 
 

• Amikacina  
• Aminofillina 
• Amrinone 
• Buprenorfina 
• Clorpromazina 
• Diltiazem 
• Dobutamina 
• Dopamina 
• Epinefrina 
• Fenobarbital 
• Fluconazolo 
• Ganciclovir 
• Gentamicina 
• Idrocortisone 
• Idrossizina 
• Lidocaina 
• Metilprednisolone 
• Metoclopramide 
• Midazolam 
• Pentazocina 
• Prometazina 
• Propofol 
• Portamina 
• Sodio bicarbonato 
• Verapamil 
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Associazioni di  incompatibilità di alcuni farmaci 
e compatibilità con soluzioni 

Farmaco Soluzioni compatibili Farmaci incompatibili 
Ampicillina/sulbactam • Soluzione fisiologica 

 
• Amrinone 
• Cefotaxima 
• Cefoxitina 
• Clorpromazina 
• Diltiazem 
• Dobutamina 
• Ganciclovir 
• Idrossizina 
• Metilpredinisolone 
• Midazolam 
• Prometazina 
• Propofol 
• Portamina 
• Verapamil 

Amrinone  • Soluzione fisiologica • Acido ascorbico 
• Amfotericina B 
• Ampicillina 
• Ampicillina /Sulbactam 
• Aztreonam 
• Calcio gluconato 
• Cefazolina 
• Cefoperazone 
• Cefotaxima 
• Cefotetan 
• Cefoxitina 
• Ceftazidima 
• Ceftizoxima 
• Ceftriaxone 
• Cefuroxima 
• Clorpromazina 
• Clindamicina 
• Desametasone 
• Eparina sodica 
• Fenobarbital 
• Furosemide 
• Ganciclovir 
• Insulina umana 
• Ketorolac 
• Magnesio solfato 
• Mannitolo 
• Metronidazolo 
• Mezlocillina 
• Morfina 
• Omipemen/cilastatina 
• Penicillina G potassica 
• Penicillina G sodica 
• Piperacillina 
• Prometazina 
• Propofol 
• Sodio bicarbonato 
• Ticarcillina/Acido Clavulanico 
• Tobramicina 
• Urochinasi 
• Vancomicina 
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Associazioni di  incompatibilità di alcuni farmaci 
e compatibilità con soluzioni 

Farmaco Soluzioni compatibili Farmaci incompatibili 
Atracurio Besilato • Glucosio 5% 

• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
 
 

• Anfotericina B 
• Cefoperazone 
• Diazepam 
• Eparina sodica 
• Fenobarbital 
• Furosemide 
• Nitroprussiato sodico 
• Propofol 

Atropina Solfato 
 

Sconsigliata la somministrazione in 
infusione continua. 
Non diluire 

• Anfotericina B 
• Propofol  

Aztreonam  • Glucosio 5% 
• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
 

 

• Aciclovir 
• Amfotericina B 
• Amrinone 
• Clorpromazina 
• Ganciclovir 
• Lorazepam 
• Metronidazolo 
• Miconazolo 
• Vancomicina 

Benzilpenicillina potassica  • Glucosio 5% 
• Soluzione fisiologica 

• Acido ascorbico 
• Aloperidolo 
• Aminofillina 
• Amfotericina B 
• Amrinone 
• Clorpromazina 
• Dobutamina 
• Dopamina 
• Ganciclovir 
• Idrossizina 
• Labetalolo 
• Pentazocina 
• Promazina 
• Prometazina 
• Protamina solfato 

Benzilpenicillina sodica • Glucosio 5% 
• Soluzione fisiologica 

• Aloperidolo 
• Aminofillina 
• Amfotericina B 
• Amrinone 
• Clorpromazina 
• Dobutamina 
• Ganciclovir 
• Idrossizina 
• Labetalolo 
• Metilprednisolone 
• Papaverina 
• Pentazocina 
• Promazina 
• Prometazina 
• Protamina  
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Associazioni di  incompatibilità di alcuni farmaci 
e compatibilità con soluzioni 

Farmaco Soluzioni compatibili Farmaci incompatibili 
Calcio cloruro • Glucosio 5% 

• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
 

 

• Aloperidolo 
• Amfotericina B 
• Cefoperazone 
• Ceftazidima 
• Ceftriaxone 
• Cefuroxime 
• Desametasone 
• Idrocortisone 
• Imipemen/ cilastatina 
• Ketorolac 
• Magnesio solfato 
• Metilprednisolone 
• Metronidazolo 
• Mezlocillina 
• Sodio bicarbonato 
• Sodio fosfato 

Calcio gluconato • Glucosio 5% 
• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
 

 

• Amfotericina 
• Amrinone 
• Ceftriaxone 
• Desametasone 
• Fluconazolo 
• Idrocortisone 
• Imipemen/cilastatina 
• Metilprednisolone 
• Sodio bicarbonato 
• Sodio fosfato 

Cefazolina  • Glucosio 5% 
• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
 

 

• Acido ascorbico 
• Aloperidolo 
• Amikacina 
• Amiodarone in glucosio al 5% 
• Amrinone 
• Calcio cloruro 
• Canreonato di potassio 
• Cefotaxima 
• Cimetidina 
• Clorpromazina 
• Dobutamina 
• Dopamina 
• Ganciclovir 
• Prometazina 
• Protamina solfato 
• Tobramicina 
• Vancomicina 

Cefepime  • Glucosio 5% 
• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
 

 

• Aminocillina 
• Amfotericina B 
• Cimetidina 
• Aloperidolo 
• Ciprofloxacina 
• Diazepam 
• Dobutamina 
• Dopamina 
• Gentamicina 
• Magnesio solfato 
• Metronidazolo 
• Morfina 
• Tobramicina 
• Vancomicina 
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Associazioni di  incompatibilità di alcuni farmaci 
e compatibilità con soluzioni 

Farmaco Soluzioni compatibili Farmaci incompatibili 
Cefotaxima  • Glucosio 5% 

• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 
 

 

• Allopurinolo 
• Aloperdolo 
• Ampicillina/sulbactam 
• Amrinone 
• Cefazolina 
• Ceftazidima 
• Ceftizoxima 
• Clorpromazina 
• Fenobarbital 
• Fluconazolo 
• Ganciclovir 
• Idrossizina 
• Labetalolo 
• Metronidazolo 
• Metilprednisolone 
• Papaverina 
• Pentazocina 
• Prometazina 
• Portamina solfato 
• Sodio bicarbonato 
• Vancomicina 

Cefotetan  • Glucosio 5% 
• Soluzione fisiologica 
 

 

• Aloperidolo 
• Anfotericina B 
• Amrinone 
• Ceftazidima 
• Clorpromazina 
• Dobutamina 
• Fenobarbital 
• Ganciclovir 
• Gentamicina 
• Idrossizina 
• Labetalolo 
• Papaverina 
• Pentazocina 
• Portamina solfato 
• Sodio bicarbonato  
• Tobramicina 

Ceftazidima  • Glucosio 5% 
• Soluzione fisiologica 
 

 

• Acido ascorbico 
• Aloperidolo 
• Amrinone 
• Calcio cloruro 
• Cefotaxima 
• Cefotetan 
• Clorpromazina 
• Dobutamina 
• Doxiciclina 
• Fluconazolo 
• Ganciclovir 
• Idrossizina 
• Midazolam 
• Nitroprussiato sodico 
• Papaverina sodica 
• Pentazocina 
• Prometazina 
• Propofol 
• Protamina solfato 
• Vancomicina 
• Verapamil  
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Associazioni di  incompatibilità di alcuni farmaci 
e compatibilità con soluzioni 

Farmaco Soluzioni compatibili Farmaci incompatibili 
Ceftizoxima  • Glucosio 5% 

• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
 

 

• Aloperidolo 
• Amfotericina B 
• Amrinone 
• Cefotaxima 
• Clorpromazina 
• Ganciclovir 
• Idrossizina 
• Nitroprussiato sodico 
• Noradrenalina 
• Penicillina G potassica 
• Penicillina G sodica 
• Piperacillina 
• Piperacillina /Tazobactam  
• Potassio cloruro 
• Procainamide 
• Prometazina 
• Propofol 
• Propanololo 
• Protamina solfato 
• Ranitidina  
• Sodio bicarbonato 
• Succinilcolina 
• Tobramicina 
• Urochinasi 
• Vancomicina  
• Verapamil 

Ceftriaxone  • Fruttosio 5% 
• Glucosio 5% 
• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 
 

 

• Acido ascorbico 
• Aloperidolo 
• Aminofillina 
• Amrinone 
• Calcio cloruro 
• Calcio gluconato 
• Clindamicina 
• Clorpromazina 
• Dobutamina 
• Fluconazolo 
• Ganciclovir 
• Idrossizina 
• Imipemen/cilastatina 
• Labetalolo 
• Magnesio solfato 
• Metronidazolo 
• Prometazina 
• Protamina solfato 
• Tobramicina 

Ciprofloxacina lattato • Fruttosio 10% 
• Glucosio 5% 
• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
 

• Aminofillina 
• Cefepime 
• Clindamicina 
• Desametasone 
• Eparina sodica 
• Furosemide 
• Idrocortisone 
• Magnesio solfato 
• Metilprednisolone 
• Penicillina 
• Propofol 
• Sodio bicarbonato in sol.fisiologica 
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 IX 

 

Associazioni di  incompatibilità di alcuni farmaci 
e compatibilità con soluzioni 

Farmaco Soluzioni compatibili Farmaci incompatibili 
Clindamicina  • Glucosio 5% 

• Soluzione fisiologica  
 

• Aloperidolo 
• Aminofillina 
• Amfotericina B 
• Amrinone 
• Calcio gluconato 
• Ceftriaxone 
• Clorpromazina 
• Ciprofloxacina 
• Fenobarbital 
• Fluconazolo 
• Ganciclovir 
• Idrossizina 
• Magnesio solfato 
• Midazolam 
• Papaverina 
• Prometazina 
• Tobramicina 

Diazepam  • Glucosio 5% 
• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 

 
 

 

• Adrenalina 
• Atracurio besilato 
• Buprenorfina 
• Cefepime 
• Desametasone 
• Diltiazem 
• Eparina sodica 
• Fluconazolo 
• Furosemide 
• Ketorolac 
• Meropemen 
• Oxitocica 
• Pancuronio bromuro 
• Potassio cloruro 
• Propofol 
• Ranitidina 
• Vecuronio bromuro 

Digossina  • Glucosio 5% 
• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 

• Amfotericina b 
• Dobutamina 
• Fluconazolo  
• Propofol 

Diltiazem  • Glucosio 5% 
• Soluzione fisiologica 
 
 

 

• Aciclovir (diltiazem > 1mg/ml) 
• Aminofillina 
• Ampicillina 
• Ampicillina/sulbactam  
• Cefoperazone 
• Diazepam 
• Eparina sodica 
• Furosemide 
• Idrocortisone 
• Insulina pronta 
• Metilprednisolone 
• Rifampicina 
• Sodio bicarbonato 
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Associazioni di  incompatibilità di alcuni farmaci 
e compatibilità con soluzioni 

Farmaco Soluzioni compatibili Farmaci incompatibili 
Dobutamina  • Glucosio 5% 

• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
 

 

• Aciclovir 
• Alteplasi 
• Aminofillina 
• Amfotericina B 
• Ampicillina 
• Ampicillina/Sulbactam 
• Cefazolina 
• Cefepime 
• Cefoperazone 
• Cefotetan 
• Cefoxitina 
• Ceftazidima 
• Ceftriaxone 

Fentanil citrato  • Glucosio 5% 
• Soluzione fisiologica 

Dati non disponibili 

Fluconazolo  • Glucosio 5% 
• Soluzione fisiologica  

 

• Aloperidolo 
• Amfotericina B 
• Ampicillina 
• Calcio gluconato 
• Cefotaxima 
• Ceftazidima 
• Ceftriaxone 
• Cefuroxima 
• Clindamicina 
• Diazepam 
• Diossina 
• Furosemide 
• Idrossizina 
• Imipemen/cilastatina 
• Piperacillina 
• Propofol 

Furosemide  • Glucosio 5% 
• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
 

 

• Acido ascorbico 
• Adrenalina  
• Amrinone 
• Atracurio besilato 
• Buprenorfina 
• Clorpromazina 
• Cimetidina 
• Ciprofloxacina 
• Diazepam 
• Diltiazem 
• Dobutamina 
• Droperidolo 
• Idrossizina 
• Isoproterenolo 
• Labetalolo 
• Metoclopramide 
• Midazolam 
• Morfina 
• Noradrenalina 
• Pancuronio bromuro 
• Papaverina  
• Pentazocina 
• Prometazina 
• Portamina 
• Vancomicina 
• Vecuronio bromuro 
• Verapamil 
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Associazioni di  incompatibilità di alcuni farmaci 
e compatibilità con soluzioni 

Farmaco Soluzioni compatibili Farmaci incompatibili 
Gentamicina  • Glucosio 5% 

• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
 

 

• Amfotericina B 
• Ampicillina 
• Cefoperazone 
• Cefotetan 
• Desametasone 
• Dopamina 
• Eparina sodica 
• Ganciclovir 
• Propofol 

Imipemen/cilastatina  • Glucosio 5% e 10% per 4 ore a 
temperatura ambiente 

• Soluzione fisiologica per 10 ore a 
temperatura ambiente  

• Aloperidolo 
• Aminofillina 
• Amrinone 
• Calcio cloruro 
• Calcio gluconato 
• Clorpromazina 
• Dobutamina 
• Fenobarbital 
• Fluconazolo 
• Ganciclovir 
• Mannitolo 
• Midazolam 
• Nitroprussiato sodico 
• Pentazocina 
• Prometazina 
• Sodio bicarbonato 

Insulina pronta  • Glucosio 5% 
• Soluzione fisiologica 
 

 

• Aminofillina 
• Amrinone 
• Cefoperazone 
• Cefoxitina 
• Clorpromazina 
• Diltiazem 
• Dopamina 
• Idrossizina 
• Isopreterenolo 
• Labetalolo 
• Noradrenalina 
• Propanololo 
• Protamina solfato 

Ketorolac  • Glucosio 5% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
• Soluzione elettrolitica  
 

 

• Aloperidolo 
• Amrinone 
• Amfotericina B 
• Atracurio besilato 
• Calcio cloruro 
• Clorpromazina 
• Diazepam 
• Dobutamina 
• Ganciclovir 
• Idrossizina  
• Labetalolo 
• Neperidina 
• Midazolam 
• Morfina 
• Pentazocina 
• Prometazina 
• Vancomicina 
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Associazioni di  incompatibilità di alcuni farmaci 
e compatibilità con soluzioni 

Farmaco Soluzioni compatibili Farmaci incompatibili 
Lidocaina  • Glucosio 5% 

(preferibilmente) 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
• Soluzione ripolarizzante 
 

 

• Adrenalina 
• Amfotericina B 
• Ampicillina 
• Fenobarbital 
• Ganciclovir 
• Isoproterenolo 
• Noradrenalina 
• Propofol 

Lorazepam  • Glucosio 5% 
(preferibilmente) 

• Soluzione fisiologica 

• Aztreonam 
• Buprenorfina 
• Propofol 

Magnesio solfato  • Glucosio 5% • Aloperidolo 
• Aminofillina 
• Amfotericina B 
• Amrinone 
• Calcio cloruro 
• Cefepime 
• Ceftriaxone 
• Cefuroxima 
• Ciprofloxacina 
• Clindamicina 
• Desametasone 
• Dobutamina 
• Fosfati 
• Metilprednisolone 
• Sodio bicarbonato 

Mannitolo  • Glucosio 5% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
 

• Amrinone 
• Cefepime 
• Imipemen/ cilastatina 
• Potassio cloruro 

Meropemen  • Glucosio 5% 
• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 
• Mannitolo  

• Aciclovir 
• Calcio gluconato 
• Diazepam  

Midazolam  • Glucosio 5% 
• Soluzione fisiologica 

 

• Acido ascorbico 
• Aminofillina 
• Amfotericina B 
• Ampicillina 
• Ampicillina/sulbactam 
• Cefoperazone 
• Ceftazidima 
• Cefuroxima 
• Clindamicina 
• Desametasone 
• Fenobarbital 
• Furosemide 
• Ganciclovir 
• Imipemen/cilastatina 
• Ketorolac 
• Metronidazolo 
• Propofol 
• Ranitidina 
• Sodio bicarbonato 
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Associazioni di  incompatibilità di alcuni farmaci 
e compatibilità con soluzioni 

Farmaco Soluzioni compatibili Farmaci incompatibili 
Morfina  • Glucosio 5% 

• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
 

 

• Aciclovir 
• Amfotericina B 
• Amrinone 
• Cefepime 
• Fenobarbital 
• Furosemide 
• Ganciclovir 
• Propofol 

Nitroglicerina  • Glucosio 5% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 

• Alteplasi 
• Propofol   

 
Noradrenalina  • Glucosio 5% 

• Ringer lattato 
 

 

• Aminofillina 
• Amfotericina B 
• Fenobarbital 
• Furosemide  
• Ganciclovir 
• Insulina umana  
• Lidocaina 
• Sodio bicarbonato 

Pancuronio bromuro  • Glucosio 5% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 

• Diazepam 
• Fenobarbital 
• Propofol 

Potassio cloruro • Glucosio 5% 
• Glucosio 10% 
• Soluzione fisiologica 
• Ringer lattato 
 

• Aloperidolo 
• Amfotericina B 
• Amrinone 
• Diazepam 
• Mannitolo 
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Associazioni di  incompatibilità di alcuni farmaci 
e compatibilità con soluzioni 

Farmaco Soluzioni compatibili Farmaci incompatibili 
Propofol  Non diluire,  se necessaria la diluizione 

usare glucosio 5% a costituire una 
concentrazione di farmaco non 
inferiore a 2 mg/ml 

• Adrenalina 
• Alfentanil 
• Amikacina 
• Aminofillina 
• Amfotericina B 
• Ampicillina 
• Ampicillina/sulbactam 
• Amrinone 
• Atracurio besilato 
• Atropina 
• Calcio cloruro 
• Calcio gluconato 
• Cefazolina 
• Cefotetan 
• Cefoxitina 
• Ceftazidima 
• Ceftizoxima 
• Cimetidina 
• Ciprofloxacina 
• Clindamicina 
• Desametasone 
• Diazepam 
• Digossina 
• Dobutamina 
• Dopamina 
• Droperidolo 
• Efedrina 
• Eparina sodica 
• Fluconazolo 
• Gentamiina 
• Idrocortisone 
• Imipemen /Cilastatina 
• Labetalolo 
• Lidocaina 
• Lorazepam 
• Metilprednisolone 
• Metoclopramide 
• Midazolam 
• Morfina 
• Naloxone 
• Nitroglicerina 
• Nitroprussiato sodico 
• Pancuronio Bromuro 
• Potassio cloruro 
• Propanololo 
• Ranitidina 
• Sodio bicarbonato 
• Succinilcolina 
• Sulfentanil 
• Ticarcillina/ Acido clavulanico 
• Tobramicina 
• Vancomicina 
• Vecuronio bromuro 
• Verapamil 
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Associazioni di  incompatibilità di alcuni farmaci 
e compatibilità con soluzioni 

Farmaco Soluzioni compatibili Farmaci incompatibili 
Sodio nitroprussiato  • Glucosio 5% (consultare la scheda 

tecnica per gli indicatori di 
stabilità) 

• Acido ascorbico 
• Aloperidolo 
• Amfotericina B 
• Ceftazidima 
• Clorpromazina 
• Prometazina 
• Idrossizina 
• Imipemen /Cilastatina 
• Pentazocina 
• Propofol 

Streptochinasi  • Soluzione Fisiologica 
(preferibilmente) 

• Fruttosio 5% 

• Clorpromazina 
• Ganciclovir 
• Idrossizina 
• Prometazina 
• Vancomicina 

Ticarcillina / Acido clavulanico • Glucosio 5% 
• Soluzione Fisiologica 
• Ringer Lattato 

• Aloperidolo 
• Amrinone 
• Clorpromazina 
• Dobutamina 
• Ganciclovir 
• Idrossizina 
• Pentazocina 
• Prometazina 
• Propofol 
• Protamina Solfato 
• Sodio Bicarbonato 

Tobramicina solfato • Glucosio 5% 
• Soluzione Fisiologica 

• Amfotericina B 
• Amrinone 
• Cefazolina 
• Cefepime 
• Cefoperazone 
• Cefotetan 
• Ceftriaxone 
• Clorpromazina 
• Clindamicina 
• Desametasone 
• Eparina sodica 
• Ganciclovir 
• Oxitocica 
• Propofol 

Vancomicina  • Glucosio 5% 
• Glucosio 10% 
• Soluzione Fisiologica 
• Ringer Lattato 

• Albumina 
• Aminofillina 
• Amfotericina B 
• Amrinone 
• Aztreonam 
• Cefazolina 
• Cefepime 
• Cefoperazone 
• Cefoxitina 
• Ceftazidima 
• Desametasone 
• Eparina sodica 
• Furosemide 
• Ganciclovir 
• Ketorolac 
• Piperacillina / Tazobactam 
• Propofol 
• Streptochinasi 
• Urochinasi 
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Associazioni di incompatibilità di alcuni farmaci 
e compatibilità con soluzioni 

Farmaco Soluzioni compatibili Farmaci incompatibili 
Vecuronio Bromuro • Glucosio 5% 

• Soluzione Fisiologica 
• Ringer Lattato 

• Diazepam 
• Propofol 

 
Verapamil  • Fruttosio 5% 

• Glucosio 5% 
• Glucosio 10% 
• Soluzione Fisiologica 
 

• Albumina 
• Aminofillina 
• Amfotericina B 
• Ampicillina 
• Ampicillina / Sulbactam 
• Cefoperazone 
• Ceftazidima 
• Fenobarbital 
• Furosemide  
• Ganciclovir 
• Metronidazolo 
• Propofol 
• Sodio Bicarbonato  

 
 
 
 
Fonti: 
o Tabella tratta da: “Le associazioni farmacologiche in area critica” di S. Gozzini, S. Peruzzi, Ed. Mc Graw-Hill, 1999. 
o Goodman & Gilman’s. Le basi farmacologiche della terapia. XI ed. Mc Graw-Hill 2006. 
o Garattini S, Nobili A. Interazioni tra farmaci. Selecta Medica 2001. 
o Goth A. Farmacologia Medica SEU. 8° edizione, ed. SEU (Roma), 1980. 
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Allegato 7 
 

SCHEDA DI REVISIONE  
(Da utilizzare per proporre integrazioni o modifiche a qualunque sezione del documento. Le 

proposte verranno considerate per i futuri aggiornamenti) 
 
 

Istruzioni per la compilazione e la restituzione della scheda: 

1. Utilizzare una scheda per ciascuna raccomandazione che si propone di modificare o integrare. 

2. Indicare i dati di chi formula la modifica: nome cognome, qualifica professionale, sede lavorativa (Unità 
Operativa, Servizio etc.), Azienda di appartenenza. 

3. Nel caso di invio di più schede compilare solo una volta i dati anagrafici. 

4. Restituire le schede inviandole: a) via email a: osservatorio.qualita@arsanita.toscana.it; oppure b) 
con invio postale a: Dr.ssa Stefania Rodella, Osservatorio Qualità - Agenzia Regionale di Sanità della 
Toscana, viale Milton 7 – 50129 Firenze; oppure c) via fax al numero 055-4624345,  

 

 

Nome e cognome…………………………………………………………………………………………………….... 

Qualifica professionale………………………………………………………………………………………………... 

UO/Servizio………………………………………………………………………………………………………………. 

Azienda…………………………………………………………………………………………………………………… 

 
 
 
PROPOSTE DI MODIFICA/INTEGRAZIONE PER SINGOLE RACCOMANDAZIONI 
 
Sezione/Capitolo/Paragrafo/Pagina  

(Indicare la sezione, il capitolo, il paragrafo che contiene la/le raccomandazioni di cui si propone la 
modifica o integrazione e la pagina di riferimento nella bozza N. 3.2)  
 
………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Raccomandazione di cui si chiede la modifica o integrazione (riportare, anche in modo 
sintetico, la formulazione attuale della raccomandazione) 

………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………………………….. 
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Modifiche o integrazioni proposte (riferite sia ai contenuti sia alla formulazione della singola 
raccomandazione) 

………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
…………………………………………………………………………………………………………………. 
 
…………………………………………………………………………………………………………………. 
 
…………………………………………………………………………………………………………………. 
 
…………………………………………………………………………………………………………………. 
 
…………………………………………………………………………………………………………………. 
 
Su quale base vengono proposte tali modifiche/integrazioni? (possibili scelte multiple) 
 
1 � letteratura scientifica (indicare la fonte)………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………………. 

2 � indicazioni di società scientifiche, congressi etc. (indicare sede, data, evento in cui tale 
indicazione è stata diffusa) 

………………………………………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………………. 

3 � esperienza/casistica/ricerca personale (specificare) 

……………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………… 

4 � opinione personale (motivare per esteso se possibile) 

……………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………… 
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NOTE  

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 
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