Medicamentos de administracao parenteral nas unidades neonatais do HU-USP

Apresentacao

Este manual foi desenvolvido para prover informacoes a fim de garantir a qualidade no preparo e a seguranca

na administracao de medicamentos parenterais nas unidades de internacdao neonatais. Nele sdo encontrados:
a) Apresentagdo dos medicamentos mais utilizados;
b) Solucao e volume empregados para a reconstituicdo, bem como concentracao da solucao reconstituida;
c) Solugéo e volume recomendados para a dilui¢ao;
d) Necessidade de fotoprotecao;
e) Tempo de infuséo;

f) Observagbes em caso de restricdo hidrica, compatibilidade em “Y” com outros medicamentos e Nutricdo
Parenteral (NP).

As informagdes nele contidas foram obtidas de literatura atualizada e servem de subsidio para a tomada de decisbes, no
entanto devem ser empregadas com cautela e de forma sempre critica, ou seja, ndo substituem o julgamento profissional.

Em caso de duvidas, o farmacéutico devera ser consultado.
Instrucoes Gerais

Segundo a Resolucao da Diretoria Colegiada da ANVISA n.? 45, de 12 de marco de 2003, publicada no D.O.U. de
13/03/2003, que dispde sobre o Regulamento Técnico de Boas Praticas de Utilizacao das Solucdes Parenterais (SP) em
Servigos de Saude, capitulo 3, itens 3.1.2 e 3.1.3, deve haver procedimentos escritos que orientem o preparo das SP nos
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servicos de saude, sendo que o farmacéutico é o responsavel pelo estabelecimento de tais procedimentos, no que se
refere as etapas de fracionamento, diluigdo ou adigdo de outros medicamentos.

Quanto a administracao de Nutricdo Parenteral (NP) é necessario ressaltar que conforme o capitulo 5, item 5.6.5,
da Portaria 272/98 do Ministério da Saude, de 08 de abril de 1998, publicada no D.O.U. em 23/04/98, que fixa os
requisitos minimos exigidos para a Terapia de NutricAdo Parenteral, a NP deve ser administrada por via exclusiva. No
entanto, sabe-se que em algumas situacdes tal pratica nao é possivel, assim recomenda-se que nestas a relacao risco
versus beneficio da administracdo em “Y” seja avaliada, levando-se em consideragao as informacdes contidas nesse

manual e a discussao com o farmcéutico.

Enfatizamos que em virtude das concentracoes dos componentes das NP para neonatos serem variaveis
(personalizadas), nao é possivel determinar com exatidao possiveis interacoes entre medicamentos e nutrientes.
Deste modo, salientamos que mesmo a administragcdo em “Y” de medicamentos considerados compativeis pela literatura,

oferece riscos de incompatibilidades, em virtude das variadas concentragdes dos diversos componentes'.
Abreviaturas

AD: 4gua destilada

IC: infuséo continua

NA: ndo se aplica

Reconstiuicao: dissolugdo do pd no frasco-ampola por meio da adigao de um liquido.
SF: soro fisiol6gico ou cloreto de sodio (NaCl) 0,9%

SG 5 %: soro glicosado ou solucao de glicose 5 %

Sl: sem informacéao
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Sol. Vol. Sol.
aciclovir Teuto AD 10ml | 25mg/mL | SG5%, 3ml Nao Maior ou ig?ual a | Em caso de restricao hidrica
P¢ liofilizado SF® 1 hora® diluir cada 1 mL da sol
para reconstituida com 1,5mL®.
re;xr;sggurlﬁao @ " Incompativel para
9 infusdo em “Y” com NP com
ou sem lipideos
(preciptagéo) .
. ® 2) = N2
adrenalina Hydren’ NA NA NA SF 9 ml p/ Nao NA ""‘Incompativel com
Sol. Injetavel push solugdes alcalinas ©
(epinefrina) 1 mg/ 1 mi 15 mL p/ ¢ '
IC
T f ® = A
albumina Alburrjlngr NA NA NA NA NA Nao NA & “No usar agua destilada
Sol. Injetavel GD o~ (2)
FA para d|IU|gao -
200 mg/mL _ Observar as mstrugo’eg
dispensadas pela Farmacia e
que podem variar em fungao
da marca de albumina em
uso.
n —® = Nz
alprostadila Pros_;tm’ NA NA NA SGS(Z/)O, 24 m| Nao 24 horas & “Evite contato da solugo
Sol. Injetavel SF nao diluida com as paredes
500 mcg/mL P

da bureta, pois ha interacao
com o plastico. Descarte a
solucéo e o recipiente de

infusdo caso isso ocorra.
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Sol. Vol. Sol.
amicacina Novamin® NA NA NA SG5%, 9 ml Nao 1-2 horas" Administrar ao menos 1 hora
Sol. Injetavel SF® longe de penicilinas ou
100 mg/ 1 ml cefalosporinas .
© Fisicamente compativel
para infusdo em “Y” com NP").
aminofilina Sol. Injetavel NA NA NA SG5%, 23 ml Nao 30 minutos ® Observar que para doses
24 mg/ 1 ml SF®@ com volumes
correspondentes menores
que 0,1 mL a Farmacia do HU
enviara etiqueta instruindo
sobre a necessidade de dupla
diluicao.
¥ A solubilidade da
aminoflilna é dependente de
pH alcalino, assim meios
mais acidos, como a NP
neonatal, podem afetar a
solubilidade do farmaco "7,
ampicilina Amplocilin® AD 5ml 100 SG5%, Para Nao Push Administrar imediatamente
P6 liofilizado mg/ mL SF® | intermiten- 5 minutos apos reconstituicdo ou em
para te:2,5ml até 1 hora apds a
reconstituicao Parge’?;‘Sh: Intermitente reconstituicao .
FA 500 mg diluigao 15-30 minutos @ Solucio concentrada

incompativel para infusao
em “Y” com NP c/ ou s/
lipideos (preciptagao) .
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Sol. | Vol. Sol.
anfotericina B Anforicin B® AD 10 ml 5 SG5% 20 ou 49 Nao 6 horas Nao usar SF para
P4 liofilizado mg/ mL ml reconstituicao ou dllwgao
para causa precipitacao '
reconstituigao Em caso de restrigéo hldrlca
FA 50 mg infundir a 0,25 mg/ ml por
acesso central
exclusivamente.
& " Incompativel para
infusdao em “Y” com NP ¢/
lipideos (floculagéo) "
anfotericina B AmBisome® AD 10ml | 5 mg/mL SG5% 1,50u 4 Nao 2 horas Medicamento nao
lipossomal Pé¢ liofilizado ml padronizado no HU.
para Nao usar SF para
reconstituicao reconstituicdo ou diluicao
FA 50 mg causa precipitacao.

Em caso de restrigcao hidrica
infundir a 2 mg/ ml por
acesso central
exclusivamente.

Usar filtro para retirar a
dose do FA.

‘\\"élncompatl’vel para
infusdao em “Y” com NP ¢/
ou s/ lipideos "
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Sol. Vol. Sol.
atropina Pasmodex”® NA NA NA NA NA Nao Infusdo rapida | A infusdo lenta pode
Sol. Injetavel @ resultar em
0,25 mg/ mi bradicardi(g) paradoxal
benzil penicilina Aricilina® AD | 46ml | 200 mil SG5%, 3mL®@ Nao Infusdo Incompativel com
potassica P¢ liofilizado Ul/mL SF intermitente por aminoglicosideos.
para 15-30 minutos " | Inativada em solucdes
reconstituigao 2 acidas ou alcalinas".
FA 1 milhao Ul @ Fisicamente
compativel para infusao
em “Y” com NP na
concentragao de 40.000
Ul/mL™",
n T n ) = Sz
bicarbonato de so6dio Blcgrponato de NA NA NA SG5% 1mL Nao NA ‘\’“Incompativel com
sédio 8,4% . o
sais de calcio,
catecolaminas e
atropina ©.
7 . 2 = 2 = H YA
cafeina Qltrato de NA NA NA SG5% (%) Nap ha Nao Ataque — 39m|n ‘\’“Incompativel para
cafeina 20mg/ml necessidade de Manutencgédo — - = g
o 2 infusdao em “Y” com
correspondente diluicao 10 a 15 min(%) NP ¢/ lipideos (°)
a cafeina base P
10mg/ml, amp
de 1ml
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Sol. | Vol. Sol.
cefalotina sédica Cefalotina AD 10ml 100 mg/ml| SG5%, 49 ou 99 ml Nao 30 minutos A solugao reconstituida
sédica (ABL) SF pode sofrer alteragéo de
P¢ liofilizado cor, sem alteragao nas
para caracteristicas fisico-
reconstituigao quimicas. ©®*?
FA 1000 mg Incompativel com
aminoglicosideos. ®*?
cefepima Cefepimagenérico | AD | 10ml | 90 mg/ml | SG5%, 8 mI™ N&o 30 minutos" Apés reconstituigao
(Biochimico) (bula) SF@ sofre expanséo do
P4 liofilizado para
reconstituigao volume de 1%&2; para
FA1000 mg 11,4 ml .
Pode causar flebite' .
@ Fisicamente
compativel para infusao
em “Y” com NP (2-1)
(micromedex)
cefotaxima Cetazima® AD 4 ml 250 SG5%, |0,70ul15 Nao 15-30 minutos | Em caso de restricao hidrica
Pé liofilizado mg/mL SF ml infundir a 150 mg/ml por
para tempo > 1 minuto. Obs.
reconstituicao Tempo < 1 minuto pode
FA1000 mg ocasionar arritmias.

@ Fisicamente compativel
para infusdao em “Y” com NPP
na concentra({‘éo de 20 mg/
mL "9
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Sol. | Vol. Sol.
cefoxitina Kefox® AD 10ml | 95 mg/ml | SG5%, | 1,5ml(3) Nao 20 — 30 minutos Pode ser feito push sem
P4 liofilizado (bula) SF (bula, (bula) diluicdo em cateter venoso
para 1) central. Para push em acesso
reconstituicao periférico usar diluicao de 1 ml
FA 1000 mg da sol. reconstituida com 1 ml
de SG5% ou SF. (3)
© Fisicamente compativel
para infusdao em “Y” com NPP
(Micromedex).
ceftazidima Cefazima® AD 10 ml 100 SG5%, 1,5 ml Nao 15-30 minutos Incompativel com NaHCO;
P liofilizado mg/mL SF (bicarbonato de sédio),
para aminoglicosideos e
reconstituicdo Ao "a"°°Tt'°,'"?-
FA 1000 mg POS a reconstituicao ocorre

desprendimento de CO; e
presenga de pressao positiva.
Observar a formacgéo de bolhas e
elimina-las antes da
administracao.

Devido ao desprendimento de
CO; a concentragéo apés
reconstituicao é de
aproximadamente 90 mg/mi®.
© Fisicamente compativel Para
infusdo em “Y” com NPP"").
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Sol. | Vol. Sol.
ceftriaxona Rocefin® AD 10 ml 100 SG5%, 1,5 ml Nao 10-30 minutos | Incompativel para infusdo em
Pé liofilizado mg/mL SF “Y” com calcio. FDA, ANVISA
para e fabricante recomendam que
reconstituicao solugdes de calcio somente
FA 1000 mg sejam utilizadas apés 48
horas da administracdo da
ceftriaxona.
& " Incompativel para
infusao em “Y” com NPP ¢/
ou s/ lipideos contendo
calcio .
Cefuroxima Kgrqx[me ® AD 10ml | 75mg/ml | SG5%, 3 ml(3) Nao 15 — 60 minutos @ Fisicamente compativel
P¢ liofilizado SF (3) (3) . = wyn
para infusdo em “Y” com
para NPP(1)
reconstituicao Pod flebite. (3
FA 750 mg ode causar flebite. (3)
cetamina Ketar_mn@ NA NA NA SG5%, | 1,5ml(2) Nao P_ush (um @Néo ha estudos que
Sol. Injetavel SF (3) minuto) ou . -
. ~ p avaliem a compatibilidade
50 mg/ml 10 ml infusdo continua .
3) com NPP (micromedex).
Evitar infusao por tempo
unferior a um minuto (3).
cetorolaco de Toradol ® NA NA NA SG5%, 4 ml Nao No minimo de 1| A administragédo IM deve ser
trometamol Sol. Injetavel SF® a 5 minutos @ profunda. ®"?
30 mg/ml 1 mi ®Nso ha estudos que
avaliem a compatibilidade
com NPP.
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Sol. Vol. Sol.
ciprofloxacina Cipro® NA NA NA NA NA Nao 60 minutos A infusao rapida pode
Sol. injetavel ocasionar irritagédo no local
200 mg/100 ml de administracao®.
® Compatibilidade para
infusdao em “Y” com NPP é
controversa‘"'®.
cisatracurio Cisatracurio NA NA NA SG5%, 4 ou Nao Infuséo répida em .
Sol. Injetavel SF 19 mi 5-10 seguncos | __ @ Incompativel com
@ solucoes alcalinas e Ringer
10 mg/ 5 mL N @
Sem diluic&o ou lactato .
diluido a 0,1 -0,4
mg/ml para
infuséo(g)onrtl'nua
claritromicina Claritromicina | AD 10ml | 50 mg/ml | SG5%, | 24ml®@ N&o 60 minutos @ | Importante: utilizar somente
FA 500 mg SF AD para reconstituicao, pois
(Eurofarma) outros diluentes podem causar
precipitacdo. "
clindamicina Clindacin ® NA NA NA SG5%, 9gml ™ Nao 10-60 minutos Nao administrar sem
Sol. injetavel SF (bula) ) diluicdo prévia.
600 mg /4 ml @ Fisicamente compativel
para infusao em “Y” com
NPP'" na concentracéo de 10
mg/mL""?).
P E mi @
dexametasona De_cgdr’on ® NA NA NA SG5%, Dose < Nao 1-5 minutos @ Fisicamente compativel
Sol. injetavel 10 SF 10mg =5 NPP
mg/ 2,5 ml mL®? com )
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Sol. | Vol. Sol. -
diazepam Valium® NA NA NA NA NA Nao Variavel. A infus&o de solucéo diluida ndo
Sol. injetavel 10 Depende da é recomendavel devido ao risco
mg/ 2 mll dose. de preciptacao e
incompatibilidade com PVC.
A administracao deve ser direta
em uma velocidade que nao
exceda 1 — 2 mg /minuto (2).
@ Nao ha estudos que
avaliem a compatibilidade com
NPP.
difenidramina Difenidrin® NA NA NA SG5%, NA Nao Bolus por 5 Este medicamento é contra-
Sol. Injetavel SF @ minutos ou indicado para criancas
50 mg/ml 1mi infusdo 15 abaixo de 2 anos de idade.
minutos @
Nao exceder velocidade de
infusdo de 25mg/min. ©
@ Fisicamente compativel
com NPP",
dipirona Novalgina® NA NA NA SG5%, Nao ha Nao Nao h& dados em | Este medicamento é contra-
Sol. injetavel SF dados em populagao indicado na faixa etaria
1000 mg/ 2 ml populagéo neonatal. inferior a 11 meses © .
neonatal.

Caso a administragcao
parenteral seja considerada
deve-se utilizar apenas a via

INTRAMUSCULAR ©.

®Nso ha estudos que
avaliem a compatibilidade
com NPP.
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Sol. Vol. Sol.
H H 0, A = A
dobutamina Dobut_an’|I® NA NA NA SG 5%, 1,5ml Nao Infu§ao &“Incompativel com
Sol. Injetavel SF Continua ~ )
solucoes alcalinas™.
12,5 mg/ mL e .
Administrar por veia de
grande calibre.
H H o, 3 3 N4
dopamina Dopa(_:ns: ® NA NA NA SG 5%, 1 ml Nao Infu§ao ‘\’“Incompativel com
Sol. Injetavel SF Continua ~ . .
5 solucodes alcalinas ou sais
mg/ml (2)
de ferro.
Nao administrar sem
diluicao.

Em caso de restricao hidrica
concentracao maxima de 3,2
mg/mL sendo a solugao
infundida por veia de grande
calibre ©.
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Sol. [ Vol. Sol. "
fenitoina Hidantal® NA NA NA SF 8,5ml" Nao Variavel. Velocidade maxima de
Sol. injetavel Depende da infusdo em neonatos
250 mg/ 5 ml dose. 0,5 mg/kg/minuto ©
Medicamento pouco sollvel,
hé risco de preciptagcdo com
diluicdo e variagao do pH.
Ap6s a administragao lavar a
linha de infusdo com SF 2.
‘7‘<Incompat|’vel para infusao
em “Y” com NPP ¢/ ou s/
lipideos (preciptacio) .
fenobarbital Fenobarbital® NA NA NA SF NA Nao Variavel. Velocidade maxima de
Sol. injetavel 50 Depende da | infusdo 1 mg/kg/minuto @,
mg/ 5 ml dose. Nao é estavel em solugao

aquosa.

Nao misturar a solucoes
acidas, risco de
preciptacao’?.

Observar a formacao de

cristais durante o periodo de
infusdo e interromper a
mesma caso esta ocorra.

& " Incompativel para
infusdo em “Y” com NPP c/
lipideos (separacao da
emulsao)'".

Elaborado por: Farm. Sandra C. Brassica
Revisado por: Farm. Altamir B. Sousa/ Karine Dal Paz

13

Data: 30/10/2013




Medicamentos de administracao parenteral nas unidades neonatais do HU-USP

~ [e) —_ (1] (o)
o g 8 s S § 8% $
0@ 5 T o g © o S S "
o 2o 2 S5 " o® -8 = o
Q s - O = o @ T c 2= £ k<]
o ET 7] c 5 5 & O35 Son ) )
£ oo c = £ = T 3= B ® = ° o
® oo Q c o (m] So%n n oL o 'S
e o & 3 909 w P c ©2E o o
£ o o g e S O Qoo £
o® [« o« _- e P 5. © (]
= o a @2 [
Sol. | Vol. Sol.
fentanila Fentanest® NA NA NA SG5%, Variavel Nao Push: 5-10 A administragéo rapida pode
Sol. injetavel SF minutos ou ocasionar rigidez toracica®.
250 meg/ 5 ml mfu_sao @ Fisicamente compativel
continua. . = wy
para infuséo em “Y” com
NPP!,
filgrastima Granulokine® NA NA NA SG5% 19 ml Nao 15 — 60 minutos Recomenda-se a
Sol. Injetavel @ administracdo subcutanea.
300 mcg/ 1 mi Para administracao
endovenosa nao utilizar
solucoes de NaCl como
diluente pois pode ocorrer
preciptacao.
Concentragbes menores que
15 mcg/mL requerem a adicéo
de albumina (2 mg/mL) para a
estabilizagdo da solugéo.
A albumina deve ser
adicionada antes da
filgrastima a solugéo“’z’s).
@Néo ha estudos que
avaliem a compatibilidade
com NPP.
fluconazol qut_echi) NA NA NA NA NA Nao 1-2 horas (2) @ Fisicamente compativel
Sol. injetavel para infusdao em “Y” com
200 mg/100 ml NPP()
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Sol. Vol. Sol.
flumazenila Flumazil® NA NA NA SG5%, | 0,1 mg/ml Nao 15-30 segundos | Né&o exceder 0,2 mg/ minuto®.
Sol. Injetavel SF® @ ® ® Nzo ha estud
500 mcg/ 5 ml ' Nao ha estucios que
avaliem a compatibilidade com
NPP.
furosemida Lasix® NA NA NA SG5%, 4 ou9 Nao 10-15 minutos Concentragao maxima 10
Sol. injetavel SF?@ ml® @ mg/ml®.
20Ar:1np/0£am| ® Compatibilidade para
9 infusdao em “Y” com NPP é
controversa', solubilidade
afetada por alteracao do
pH“G).
ganciclovir Cymevene® AD | 10mL |50 mg/mL| SG5%, 4 m® N&o > 1 hora Medicamento nao padronizado e
Po liofilizado SF CITOTOXICO.
para @ DISPENSADO APOS O
B PREPARO POR PESSOAL
reconstituigio
FA 500 mg HABILITADO EM LOCAL

ADEQUADO.

Utilizar precauc6es adequadas
para a correta administragao e
descarte.
é“Incompativel para infusdao em
“Y” com NPP c/ ou s/ lipideos
(preciptacéo) V.
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Sol. | Vol. Sol.
gluconato de calcio Hypocalcio® NA NA NA SG5%, NA Nao 3 a 5 minutos. ® | Incompativel com solucdes
Sol. Injetavel SF @ basicas (bicarbonato de
Amp. 100 mg/ sodio — NaHCO).
mi @ Atencio principalmente
na co-administracdo com
emulsoes contendo fésforo
inorganico!!! Risco de
preciptacao.
: : S Tiofil T2 2 £ @
hldrO(_:ornsona P¢ liofilizado AD 2mL |50 mg/mL | SG5%, 24 mi Nao 3-5 minutos @ Fisicamente compativel
(succinato) para SF ara infusdao em “Y” com
reconstituigéo @ P NPPO)
FA 100 mg '
ibuprofeno Neoprofen ® NA NA NA SG5%, 2,5 mL Nao 15 minutos ® | NAO E PADRONIZADO NO
Sol. Injetavel 10 SF HU-USP
mg/ml 3. 20) MEDICAMENTO

IMPORTADO E SEM
REGISTRO PELA ANVISA.
Evitar o extravasamento.

‘\”“élncompatl’vel para
infusdao em “Y” com NPP ¢/
ou s/ lipideos ©.
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Sol. | Vol. Sol.
imipenem Tienam® SG5% | 100 mL | 50 mg/mL NA NA N&o 15-30 minutos™ Somente deve ser
P6 liofilizado |, SF® reconstituido com SG5% ou
para SF, da forma descrita no
reconstituicao anexo"”, e infundido por meio
FA 500 mg de bomba de infusdo. Em
caso de restricdo hidrica
consultar o farmacéutico.
© Fisicamente compativel
para infusdao em “Y” com
NPP"') ng concentragao de
10 mg/mL.
imunoglobulina Endobulin NA NA NA SG 5% “"| Depende N&o Depende da | Nao administrar em “Y” com
Kiovig® da marca dose prescrita. qualquer outro
Sol. Injetavel disponivel medicamento.
10 % O SF encaminha folheto com
FA5G orientagoes para a
Em 50 ml administracdo da

imunoglobulina. Em caso de
duvida consultar o
farmacéutico.
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Sol. | Vol. Sol.
indometacina Indocin® IV | Diluente | 1 mL | 1 mg/mL | SF0,9% | 0,5-1 Ndo ® [ 20— 30 minutos | NAO E PADRONIZADO NO
P6 liofilizado | Proprio @ mg/ ml @ @ HU-USP.
para MEDICAMENTO
reconstituicao IMPORTADO.
FA 1 mg Evitar o extravasamento.
& Incompativel para
infusdao em “Y” com NPP ¢/
ou s/ lipideos ©.
linezolida Z)/I\rl]pé[(g)vgfl. NA NA NA NA NA Sim 30 a (11%0 min ‘}élncompativel para
600#1 /300m infusdao em “Y” com NP ¢/
9 lipideos (')
(2mg/ml)
metilprednisolona Solu-Medrol® AD [10mL| 125 SG5%, NA Nzo @ Dependente da Dose:
(succinato) P¢ liofilizado mg/mL SF dose a ser <125 mg — 3 a 15 minutos;
para e 3) administrada. ® | 250 mg — 15-30 minutos;
reconstituicao 50 mg/mL > 500 mg - = 30 minutos
FA 125 e 500 21G-21hora®
mgl
meropenem Meronem® AD [10mL|50mg/mL| SF¥® 19 ml N&o 15-30 minutos” | Pode ser administrado sem
P¢ liofilizado diluicao.
para @ Fisicamente compativel
reconstituicao : = wy
FA 500 mg pa(r1a18|;1fusao em “Y com
NPP*-™, na concentragao de
20 mg/ mL
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metoclopramida Sol?ll?]?elglgvel NA NA NA SGéE;: Yo, 49 ml Néo 15 30(r2n)|nutos @ (Eompaiib,i’lidade para,
Ampola 10 @) infusdao em “Y co(r1r; NPP é
mg/ml controversa' .
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Sol. | Vol. Sol.
metronidazol Soflz_lﬁggvel NA NA NA NA Néao 30 60(r2n)|nutos @Néo ha estud_os_ gue
500 mg/100 ml avaliem a compatibilidade
com NPP.
micafungina Mycamine® Pé SF 5ml 10mg/mi SF ou Via Sim 60 minutos A bolsa de diluicao deve ser
liofilizado para SG5% (‘) | central: levemente invertida para
reconstituicao entre dispersar a solucao, mas
50mg 1,5mle nao deve ser agitada.
5,6ml
E. ‘\\"‘Elncompatl’vel para
% infusao em “y” cc:m NPP ¢/
6ml e lipideos (')
19ml ()
midazolam Dormire® NA NA SG5%, Push: Nao Push: 2-5 ‘\\"‘Elncom ativel para
sol. injetavel SF 5 mg/mL minutos @ . ~ “p” P
ampola @ Infusao: lnfusa(? em Y com NPP~C/
15 mg/3 ml 4 ml ou s/ lipideos (preclpta%ao
/separacao de fases)’.
milrinona Pricacor® IV NA NA NA SG5%, 4 ml Nao Infusdo continua .
Sol. Injetavel 1 SF ¢ Incompative] com
mg/mi @ furosemida ' .
morfina So?imggtfg y NA NA NA S(Eéflf/o, 1ml® Nao 15-30 (rzr;inutos ® Compatibilidade variavel
1 mg} 1 ml ) em “Y” com r\(l1l)°P ¢/ lipideos
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Sol. | Vol. Sol.
nalbufina Nubgm@ NA NA NA SF Sl Nao 10-15 (rzr;mutos ‘7‘<Incompat|’vel para
Sol. Injetavel . = ey NPP
10 mg/ 1 ml mfu_sa’o em com NF c/
lipideos (preciptacao
/separacio de fases)'”
naloxona Narcanf® NA NA NA SG5%, NA Néao 30 segundos NA
Sol. Injetavel SF
0,4 mg/ 1 ml @
Noradrenalina Hyponor® NA NA NA SG5% 62,5 a Sim NA Nao usar SF 0,9% para
(norepinefrina) Sol. Injetavel @ 250 ml @ diluicdo. @
1mg/1ml Em pacientes com restricao
hidrica ja foram utilizadas
concentracoes de 16
mcg/ml.
omeprazol Oprazon ® Diluient | 10 ml 4 mg/ml NA NA Nao bolus (bula) Esta marca nao pode ser
P4 liofilizado rée o diluida e administrada IV
para prop lento (bula).
relc::%n:gtl;;gao @Néo ha estudos que
9 avaliem a compatibilidade
com NPP.
ondansentrona Nausgdr’o_n ® NA NA NA SG5%, 49 ml Néao Bo_lus (2-5 @ Compatibilidade para
(Cristélia) SF (para minutos) infusdo em “Y” com NPP &
Sol. Injetavel @ doses ou infuséo da controversa®
2mg/ 1 ml acima de sol diluida &15 ’
8 mg) minutos)
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Sol. | Vol. Sol.
oxacilina Oxacilil® AD 5mL 100 SG5%, 1,5 ml Nao 30 minutos ® A infusdo rapida < 10 min
P4 liofilizado mg/mL SF pode causar crises
para (1, 2) convulsivas (bula).
reconstitui¢ao @ Fisicamente compativel
FA 500 mg : = oy
para infusdao em “Y” com
NPP™.
pancurénio Pancuron,|o® NA NA NA SG5%, 1,5(sz Nao If’ushﬁ @Néo ha estudos que
Sol. Injetavel SF ou infus@o li ibilidad
2mg/ 1 ml @) avaliem a compatibilidade
com NPP.
piperacilina + Genérico AD | 20ml [200 mg/ml| SG5%, aml @ N&o Bolus: 3-5 min Concentracdo maxima de
tazobactam P¢ liofilizado SF Infusdo: mo infusdo 200 mg/ml'( 2
para o minimo 30 min © Fisi )
reconstituicdo @ Fisicamente compativel
FA 4000 mg + para infusédo em “Y” com
500 mg NPP,
polimixina B Genérico SF 10 ml | 50.000 Ul | SG5% 29 ml Nao 60 - 90 minutos @ . )
Eurofarma /ml (bula) ) ) Fisicamente compativel
Pé liofilizado para infusdo em “Y” com
para NPP 2-1.
reconstituicao
FA 500.000 Ul
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Sol. | Vol. Sol.
propofol Provive 1% NA NA NA SG5% () | 1a4ml Nao Bolus lento at¢ | Deve ser diluido em bolsa
(10mg/ml) resposta (') ou | de infusdo de PVC ou frasco
Emulsao de 20 a 30 de vidro (bula).
injetavel 20ml segundos (16) Caso o equipo possuir filtro,
este deve ser maior que 5
microns (°).
& " Incompativel para
infusdo em “Y” com NPP c/
lipideos ()
ranitidina Antak® NA NA NA SG5%, 9ml Néo 15-30 minutos @ . i
Sol. injetavel SF Fisicamente compativel
25 mg/ml (.2) para infusdo em “Y” com
NPP™,
rocurénio Rgcu_rqn@ NA NA NA SG5%, |9ou19ml Nao Sem diIuigg‘aq em @Néo ha estudos que
Solcao injetavel SF bolus e diluido . -
) . ~ avaliem a compatibilidade
10 mg/mL em infusado
. com NPP.
continua
salbutamol Genérico NA NA NA SG5%, 1ml Néao Bomba de N&o deve ser administracao
Sol. injetavel SF (bula) infusdo continua | sem prévia diluicdo. (bula)
0,5 mg/ml 1 ml (bula) ®Nso ha estudos que
avaliem a compatibilidade
com NPP.
sulfametoxazol + Bac-Sulfitrin® | NA NA NA SG5% " | 24 ml® Nao 60 - 90 minutos | N&o deve ser administragéo
trimetropina Sol. injetavel Para @ sem prévia diluigao. (bula)
400/80 mg 5 mi rgs’grlgao @ Fisicamente compativel
hidrica 14 : = w2
ml @ para infusdao em “Y” com
NPP.
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Sol. | Vol. Sol.
Sulfato de magnésio Sol. de sulfato NA NA NA SF ou EV:7,3ml Néao 2 a 4 horas Compativel com NPP em
10% de magnésio SG5% | (") concentragdes abaixo de
10% 100mg/mi IM: ndo 100mg/ml
precisa Para IM, administrar no
diluir maximo 0.5ml
Sulfato de magnésio Sol. de sulfato NA NA NA SF ou IM: pelo Néao NA Compativel com NPP em
50% de magnésio SG5% menos concentragdes abaixo de
50% 500mg/ml 1,5ml (') 100mg/mi
Para IM, administrar no
maximo 0.5ml
teicoplanina Bactomax® Pé | AD 3ml 133,3mg/ SF, SFe Nao 30 minutos (™) Ao reconstituir, adicione
liofilizado para ml SG5% e ringer — lentamente todo o solvente
reconstituicao ringer (°) | 65,7ml da ampola no frasco-ampola
400mg SG5% - e role-o lentamente entre as
12,3ml maos, até que o po6 esteja
completamente dissolvido,
tomando o cuidado de evitar
a formacéo de espuma. ()
) 2 N
tramadol Tra_m_adgn NA NA NA SG5(°1/<)>, 12 ml Nao B(_J/us @Néo ha estudos que
Sol. injetével NA SF 2-3 minutos ou . -
! = (1) avaliem a compatibilidade
50 mg/ml 1 ml infusdo
com NPP.
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vancomicina Vancocin® AD | 10mL |50 mg/mL| SG5%, 9 ml N&o 60 minutos ¥ | Extremamente irritante, seu
Pé liofilizado SF extravasamento pode causar
para .2 necrose.
reconstituicao A infusdo por tempo menor
FA 500 mg pode resultar em rash.
@ Fisicamente compativel
para infusdo em “Y” com
NPP™.
vitamina k Kanakion® MM | NA NA NA NA NA Nao Bolus"™ Pode ser injetado na parte
Sol. injetavel inferior do equipo de infuséo.
2mg/0,2ml Evitar diluir este medicamento.
10mg /1 ml (12)

@Néo ha estudos que
avaliem a compatibilidade
com NPP.
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