
新型コロナウイルスワクチン接種に関するＦＡＸ相談について 

【 ＦＡＸ:０２６－４０３－０３２０ 】 

 
 

相 談 日     年    月    日 

住所・氏名・連絡先 

  

居住市町村：                    

氏名：              （男・女）  歳 

ＦＡＸ番号：                    
  

  

１ ワクチンについて 

 

□ まだ接種していない 
 

□ １回接種した（いつ：   年   月   日） 
 

□ ２回接種した（いつ：   年   月   日） 
 

２ かかりつけ医等の 

  医療機関への相談 

について 

 

□ まだ受診していない 
 

□ 受診した 
 

相談内容 

  

  

  

医療機関からの回答 

  

  

  

３ 具体的な相談内容 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

長野県では、新型コロナウイルスワクチン接種に係る専門的相談（副反応について、基礎疾

患や薬の服用に関する不安など）について、ＦＡＸによる相談を受け付けています。 

ご相談のある方は，以下にご記入のうえ「ＦＡＸ:０２６-４０３-０３２０」へお送りくださ

い。折り返し、ＦＡＸによりご回答させていただきます。 

言語・聴覚に障がいのある方 等 向け 


