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自院での発熱外来診療マニュアル
～鎌倉市医師会会員の先生からの情報提供～

　　　会員の先生の医療機関で実際使用しているマニュアルになります。
　　　ぜひご活用ください。


自院の電話番号を電話診療に使用してしまうと、通常の連絡や一般患者からの電話が受けられなくなる恐れがあるため、別に携帯回線を1つ契約しました。
電話再診での処方箋発行にも使用できます。（不要になったら解約するつもりです。）

自院のHPや入口での張り紙にて、「発熱等のカゼ症状がある患者」はまずその番号に電話をかけてもらうよう告知します。

患者から携帯に電話があったら看護師が対応し、名前と生年月日を聞いてメモを取り、受付で順番登録します。
看護師は患者に、新型コロナウィルス感染者との接触歴や流行地域への渡航歴の有無（これは市中感染が見られる時期になるとあまり意味がないですが）、および現在までに見られている症状として、発熱（最高は何℃か？）、倦怠感（だるさ）、咳（空咳）、呼吸苦（息切れ）があるかを確認します。

接触・渡航歴がなく、発熱以外の症状（倦怠感、咳、呼吸苦）がない患者は（例えば熱のほかは腹痛、嘔吐、下痢のみ）、通常通り外来で診察するので来院を促します。
その際もマスクは付けてもらい、入退室時に手指消毒をするよう指示します。

接触・渡航歴があったり、発熱以外の症状（倦怠感、咳、呼吸苦）もある患者は、後に医師がまず電話で問診を行ったうえで一般患者とは時間を分けて診察することを説明し、それまでは自宅もしくは駐車場の車中等で待機してもらうようお願いします。
この際、連絡の取れる電話番号も聞いてメモしておきます（かけてきた電話機の番号かどうかも確認）。

受付登録の順番になったら、医師は携帯から患者の電話番号にかけて、症状および経過などのできるだけ詳細な問診を行い、カルテに記載します。そのうえで新型コロナウィルスに感染している可能性が排除できないと判断された場合は、一般患者の診療とは別の時間帯に来院してもらい診察を行います。
診察時刻は自院の状況により設定しますが、一般患者の受診状況で臨機応変に対応します。
来院時には胸部レントゲンを撮りやすい服装で必ずマスク着用のうえ、入退室時に手指消毒をするよう指示します。
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患者の来院時は医師だけでなく職員もサージカルマスクとゴーグルを着用します。
来院時から離院までの間は窓を一部（できれば対角線上に）開放し、換気を良くした状態にしておきます。
必要に応じ電気ストーブ等を付けて暖めておきましょう。
感染リスクを最小限とするために、問診は電話で全て済ませておき、診察室ではなるべく患者にしゃべらせず、看護師も診察補助に付かせないようにします。
咽頭観察時は咳やクシャミを浴びないように注意し、胸部聴診は背部からのみ行います。
診察終了後は手指消毒をしてからカルテ記載などを行います。

エアロゾル発生の危険があるインフルエンザ迅速検査等は原則として行わず（どうしても行う場合は屋外で背後から採取）、臨床症状で疑わしければタミフルなど抗ウィルス薬の処方を行って良いとされています。

処方箋はFAXで薬局に送り薬の用意ができたら、薬局が患者に電話してから受け取りに来てもらうようにします。

患者が離院したら患者のいた空間や触ったドアノブなどは消毒を行い、最後にマスクとゴーグルを外して、うがいと石けんでの手洗いを行います。
ここまでうかつに手で自分の顔や髪などに触れないように注意しましょう。
