附件

2026医药健康产业“医工融合”活动供应链
供需对接征集表

	一、单位基本信息

	单位名称
	
	统一社会信用代码
	

	单位类型
	□医疗机构        □医药企业
□高校/科研院所   □产业园区/平台 □金融投资机构    □其他：____
	所属市（州）
	

	单位简介
（100字以内）
	



	联系人
	
	职务
	

	联系电话
	
	电子邮箱
	

	二、供给信息（我方可提供的技术/产品/服务/资源）

	供给领域
（可多选）
	□创新药械研发成果   □真实世界研究数据/平台   □中试熟化/CDMO/CRO服务   □临床研究/试验服务   □成果转化/技术转移服务   □产业园区/载体空间   □投融资/基金/金融服务   □人才培养/产学研合作   □数字化/智慧医疗方案   □检验检测/质量评价服务   □供应链/渠道资源   □原料药/辅料/包材/生物医用材料   □模具/精密加工/软件仿真   □芯片/传感器等关键部件   □人工智能与医药健康跨界融合技术与产品   □其他：____

	供给内容详述
（产品/技术/服务名称、核心优势、成熟度等）
	若有多个供给项目，可提交多份表格。

	期望合作方式
	□ 技术转让   □ 联合研发   □ 委托开发/生产   □ 投资合作   
□ 渠道/市场合作   □ 人才交流   □ 其他：____

	三、需求信息（我方需要对接的技术/产品/服务/资源）

	需求领域
（可多选）
	□寻找创新药械产品/项目  □寻找真实世界研究合作  □寻找中试/生产代工  □寻找临床研究/试验机构   □寻找投资融资   □寻找产业落地空间   □寻找技术成果转化对接   □寻找数字化/智能化改造方案   □寻找原材料/供应链   □寻找关键部件与本地配套   □寻找人工智能与医药健康跨界融合合作   □寻找人才/产学研合作   □寻找政策/注册申报辅导  □其他：____

	需求内容详述
（具体需求描述、期望达到的目标、预算/合作条件等）
	[bookmark: _GoBack]若有多个需求项目，可提交多份表格。

	期望对接对象类型
	□ 医疗机构   □ 医药企业   □ 高校/科研院所   □ 产业园区/平台  
□ 金融投资机构   □ 政府部门   □ 其他：____

	
填表日期：    年   月   日        









