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Potassium Injectable
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Présentation du cas 
(service pilote informatisation DxCARE en 2015)

� Mme H., 75 ans, 60 kg, 150 cm

� Hospitalisée en Hepato-Gastro-Entérologie

� AEG (diarrhée, vomissements,…), ne peut avaler

� Hospitalisée en Hepato Gastro-Entérologie après passage aux Urgences

� A noter Ionogramme :  K+ = 3,5 mmol/L

� Traitement initié entre autres

� Potassium 4g en continu sur 24h

� Bionolyte G5 11 en continu sur 24h
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� J0 (vendredi) – 15 h

� Admission en Hepato Gastro-Entérologie 

� J0 (vendredi) – 15 h

� Prescription dans LAP (DxCARE) par interne HGE

Déroulé des faits
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� J0 (Vendredi) – 17 h

� Sous la responsabilité IDE : étudiante IDE réalise préparation en salle de soins :

� Lecture plan de soins

� Prise des spécialités dans l’armoire de l’unité de soins

� IDE interrompue dans la supervision pour une admission ; elle quitte la salle de soins

� Etudiante IDE poursuit la reconstitution

� Lors du retour IDE en salle de soins  ;  IDE constate ampoules de potassium utilisées : 

ampoules 2g

� Etudiante confirme avoir « rajouté » 2 ampoules K+ 2g au bionolyte G5% 1L

� Vérification dans l’armoire : ampoules 2g et 1g mélangées dans un seul tiroir

� IDE fait refaire préparation en limitant volontairement à 4g de K+ 

� Etudiante IDE reconstitue nouvelle poche de bionolyte G5% en y rajoutant 2 ampoules de 

1g de potassium

� Administration d’une poche de bionolyte G5% (+ 2 ampoules 1g de potassium) sur 24h en 

voie périphérique

� Traçabilité d’administration des 2 lignes de prescription : Bionolyte 1L et potassium 4g

Déroulé des faits
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Quelles causes – facteurs contributifs ? 
Facteurs liés au Médicament Facteurs liés à l’Institution

Facteurs humains liés au Patient

Facteurs humains liés au Professionnel de santé

Facteurs liés à l'Equipe

Facteurs liés à l'Environnement de Travail

Facteurs liés aux Pratiques et Procédures

Facteurs liés à l'Organisation

5

+
Causes 
� Prescription

� Surdosage / redondance (principe actif)

� Mauvaise utilisation LAP : Méconnaissance perfusions multicomposants

� Pas alerte de dose

� Achat/Approvisionnement

� Multiplication des formes disponibles sur l’établissement

� Réception/Stockage
� Ampoules de potassium 2g non en dotation rangées avec ampoules de 1g

� Validation/Dispensation

� Délivrance d’ampoules de potassium 2g sans dotation sans respecter la restriction de 
dotation

� Administration

� Etudiante IDE ne lie pas étiquetage des ampoules mais étiquette de l’armoire

� Surdosage / redondance (principe actif) – pas d’interrogation Médecin

� Supervision  insuffisante

� Interruption de tâche

� Erreur de traçabilité (Non retour à l’interne et non respect de la prescription)
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+ Exemple Sécurisation Potassium Injectable

� Identifier médicaments à risque
� Liste des médicaments à haut risque

� Etiquetage d’alerte (US – PUI)

� Restreindre les stocks selon les besoins des unités de soins

� Prescription
� Protocolisation des prescriptions de potassium injectable 

� notamment pour perfusions multicomposants intégrant apport totale 
de Potassium
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� Dispensation 
� Validation pharmaceutique avant toute délivrance si hors-dotation
� Gestion de la dispensation de différentes références (séparation 

des ampoules de formes/spécialités différentes)

� Stockage 
� Révision des dotations : restriction ampoule 1g sur l’ensemble de 

l’établissement
� Etiquetage d’alerte (US – PUI)
� Vérification livraisons
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Exemple Sécurisation Potassium Injectable
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� Administration 
� Sensibilisation – Formation nouveaux arrivants

� Lire mentions étiquetage (règle 5B)

� Protocole d’administration pour chlorure de potassium :
� Modalités de reconstitution/dilution (en lien avec protocole dans LAP) : 

� Dose max sur 24h,

� Concentration max et Débit max

� Forme et Voie d’administration….
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Exemple Sécurisation Potassium Injectable
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http://www.omeditbretagne.fr/lrportal/documents/138946/51
5339/pec_hypokaliemie_equivalences.pdf/37ede817-02c7-
429e-9130-a85461419741

Source Sécurisation Potassium Injectable
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Et vous le potassium injectable ?
� Prescription ?

� Stockage ?

� Dispensation ? Délivrance ?

� Dotation ?

� Formes prêtes à l’emploi ?

� Etiquetage des perfusions ?

� Positionnement voie orale ?

� Double contrôle ?

� Interruption de tâches ?

Echangeons ☺
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