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Compatibilités en Y de médicaments IV intermittents et les perfusions courantes 
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Amiodarone Perfusion 
 

C  C     I C I I C  I I   C  I I     
Amiodarone Bolus C  C    I  I I  I I         C 

Cefazoline C C C    C  C  I C C C   C   C   

Digoxin C C C I I C   C  I C C C   C   C  C 

Fentanyl C  C C      C  C      I     

Furosémide Perfusion 
 

C C C I I C C     I C C C I I I    C  I 

Furosémide Bolus C C C I I   C   I C   I I I     I 

Halopéridol 
 

C I C C   I I  I I   I I V    V I I I  I 

Héparine 
 

C C C I I C C C C C I   C C C C C    C C I 

Hydrocortisone C C C I I C C  C  I C  C   C   C  V 

Métoclopramide C C C   C C  C  V C C    C   C C C 

Milrinone 
 

C C C      I I   C      I I      

Nitroglycérine 
 

C   C     I I  C            

Ondansétron C C C   C C  I I V C C C I   I  C C C 

Pantoprazole 
 

C C C I    I    I     I  I        

Pipéracillin/tazobacta
 

C V C I       I            

Potassium chlorure C C C    C C  C  I C C C    C      C C 

Procainamide V C C         C  C   C   C   

Vancomycine C C C  C  C  I I I I V C   C   C   
 

 

   

 

        

Légende  C Compatible I Incompatible  V Variable (voir verso)   Non testé 
Département de pharmacie 
Révisé : MARS 2017 
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INFORMATIONS SUPPLÉMENTAIRES SUR LES COMPATIBILITÉS VARIABLES 
 
→ Attention : toutes ces combinaisons ont déjà été démontrées INCOMPATIBLES dans certaines circonstances 

Halopéridol/Métoclopramide :  Incompatibles aux dilutions indiquées. Seraient compatibles si les 2 médicaments étaient dilués avec du D5% 

Halopéridol/Odansétron : Incompatibles aux dilutions indiquées. Seraient compatibles si les 2 médicaments étaient dilués avec du D5% 

Hydrocortisone/Vancomycine :  Incompatibles aux dilutions indiquées. Seraient compatibles si les 2 médicaments étaient dilués avec du D5% 

Pipéracillin-tazobactame/Lactate Ringer :  Variable selon la compagnie. Compatible si Sandoz. Vérifier avec le pharmacien la compagnie utilisée si 

seringue déjà préparée par la pharmacie 

Procainamide/Dextrose 5% :  Instabilité chimique (non visible) qui entraîne une perte d’environ 15% de procainamide en 4h 

 


