
カリウム注射製剤の採用変更 （2026年2月 臨時薬事委員会決定事項）

変更前 変更後

高濃度カリウムアンプル製剤

プレフィルドシリンジ型カリウム製剤

注射用カリウム製剤の院内採用品の変更

高濃度カリウムアンプル製剤については、医薬品医療機器総合機構や認定病院患者安全推

進協議会などの様々な団体から、誤投与防止のために病棟および外来在庫の廃止が提言され

ています。これに伴い、当院においても高濃度カリウムアンプル製剤の採用を中止といたし

ます。

採用中止

採用継続

4月1日よりカリウム注射製剤の運用を変更します

注射用カリウム製剤の新規運用体制は4月1日(水)より開始します。
これに伴い、高濃度カリウムアンプル製剤(K.C.L.点滴液15％』、
『アスパラカリウム注10mEq』)のオーダも停止となりますので、ご
留意ください。

以下にDIニュース2026 No.2の内容を再掲しますので、ご確認を
よろしくお願いいたします。

DIニュース2026 No.2でもお伝えした通り、注射用カリウム製剤
の誤投与防止の観点から、院内における注射用カリウム製剤の運用体
制を変更いたします。
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注射用カリウム製剤の運用の変更

変更前の注射用カリウム製剤の運用

使用可能な病棟 使用可能な薬剤

病棟で使用可能 KCL注20mEqキット「テルモ」 20mL
（ワンショット静注できないキット製剤）

ICU、ACCC、手術室、救急外
来、NICU、血液浄化部、透析回
路内注入のコメント入り処方に
限定

K.C.L.点滴液15％ 20mL、
アスパラカリウム注10mEq 10mL
（高濃度カリウムアンプル製剤）

高濃度カリウムアンプル製剤の採用中止に伴い、注射用カリウム製剤の運用を以下のよう

に変更とします。

変更後の注射用カリウム製剤の運用

使用可能な病棟・診療科 使用可能な薬剤組成

病棟で使用可能 KCL注20mEqキット「テルモ」 20mL
を以下の規定で使用する
・投与速度：20mEq/hr以下
・投与量：100mEq/日以下
・末梢投与は投与濃度：40mEq/L以下
＊原則、500mL以上の輸液バッグへ混注

して使用する。
＊原則、頓用でオーダーしない

集中治療病棟
（ACC・ICU、血液浄化部）

一般病棟
（循環器内科、心臓血管外科、
高次救命のみ）

KCL注20mEqキット「テルモ」 20mL
を院内規定のKCL高濃度組成で使用するこ
とができる
＊原則、頓用でオーダーしない

院内規定のKCL高濃度組成
については次ページを参照!!



院内規定のKCL⾼濃度組成

集中治療病棟（ACC・ICU、血液浄化部）
KCL注20mEqキット「テルモ」 20mL 1本
⽣理⾷塩⽔PL「フソー」 50mL                 20mL

（中心静脈より投与）

一般病棟（循環器内科、心臓血管外科、⾼次救命のみ）
①KCL注20mEqキット「テルモ」 20mL             1本

大塚⽣⾷注もしくは大塚糖液5%            250mL
（中心静脈より投与）

②KCL注20mEqキット「テルモ」 20mL             1本
大塚⽣⾷注もしくは大塚糖液5%            100mL

（中心静脈より投与）

<使用方法>

1）⽣理⾷塩⽔PL「フソー」 50mLから⽣⾷30mLを抜く
2）KCL注20mEqキット1本を混注する
3）混注後の溶液をシリンジに移し替える
4）シリンジをシリンジポンプに接続し、CVから精密持続投与

不明な点につきましては、薬剤部・医薬品情報管理室(内線 7083)までご連絡下さい。

（文責：北川）

カリウム注射製剤の誤投与防止のため、運用変更へのご理解とご協力を
お願いいたします。


