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产品名称/型号：
产  品 类 别：    药品    医疗器械
申报单位（盖章）：
申  报  日  期：    年      月       日




填报说明
一、本申报书仅供申报合肥市生物医药产业重点培育品种产品使用。
二、申报单位对材料的真实性和完整性负责。叙述文字简练、简明扼要。外来语同时用原文和中文表达。
三、“专利”指与申报产品直接相关的获得授权或已经公开的有效实用新型或核心发明专利，并提供证书复印件。
四、相关证明材料（包括但不限于以下项目的盖章复印件）：
1.企业营业执照或事业单位法人证书、生产许可证（必需）；
2.产品注册证书、仿制药一致性评价批准文件（必需）；
3.被纳入特别审批/优先审批程序的批复或公示（如有）；
4.“三首”、“三新”产品认定证明（如有）；
5.高新技术企业证书、市级以上技术中心/实验室等研发机构证书/批复等（如有）；
6.委托生产的相关批复与备案材料（如有）；
7.其他材料：可证明产品市场潜力的相关材料，如被纳入一线用药的有效的医疗指南/专家共识的名称、发布时间与发布机构列表、产品市场研究报告等；能证明企业质量管理水平的证书及表彰材料。
五、申报多个产品请按产品分别填报。
六、所有材料用A4纸双面打印，一式三份装订成册，于2024年9月5日前寄往合肥市望江西路860号科创服务中心B座909室，安徽省医药行业协会，申报书的电子稿Word版（文件名格式：企业全称+申报书）和汇总表（文件名格式：企业全称+汇总表），请发送到邮箱：ahyyxh@126.com。
附件1-1
合肥市生物医药产业重点培育品种申报表
	（一）、申报单位基本情况

	单位名称
	

	统一社会信用代码（18位）
	
	注册资本
（万元）
	

	单位地址
	

	法人代表
	
	联系电话
	

	联系人及职务
	
	联系电话
（手机）
	

	药品/医疗器械生产许可证号*
	
	省级以上研发机构/技术中心*
	有    无 

	职工人数（人）
	
	其中：研发人员（人）
	
	高新技术企业*
	是  否

	省级以上研发机构/技术中心/实验室名称（可多填）
	

	主要产品名称
	


	2023年企业经营情况

	营业收入（万元）
	利润（万元）
	纳税（万元）

	
	
	

	（企业还需补充说明的情况，如：获奖荣誉、承担重大科研项目（需附证明材料）等，不超过200字。）




*注：需附证书或批准文件/公示文件复印件

	（二）、申报产品基本情况

	产品名称
	

	是否“三首”“三新”
	是  否
	批准级别
	市级 
省级 
	是否独家
	是
否

	批准文号/注册证号*
	
	规格/型号
	

	批准日期
	
	是否特别审批/优先审批程序*
	是 否 

	药品申报注册类别
	新药
	仿制药
	仿制药一致性评价批准日期及批准位次

	
	1类
2类
3类
	3类
4类
	批准日期*：
批准位次：第   位

	医疗器械注册类别
	第三类第二类
	国内同类产品数量
	

	产品功能及应用领域
	

	申报单位与申报产品的生产关系
	1. 上市许可持有人/注册人 + 生产人  
2. 仅为上市许可持有人/注册人

	受托生产单位名称及地址*
	

	产品技术/市场水平评价
	授权/公开专利数（个）
	
	其中：发明专利数（个）
	

	
	产品创新性

		1.国际领先或首创        2.国际先进或国内首创   
3.国内领先              4.国内先进             




	
	产品主要创新点/技术指标
	（条目式列出主要性能参数，不超过100字）

	
	产品可靠性
	（1.与同类产品比较，药品适应症、有效期等方面的优势；2.医疗器械可提供第三方检测或测试证明。）（不超过100字）

	
	关键技术来源
	自研      国内合同引进     国外合同引进 

	
	核心部件/原料来源
	自产 占比  国内采购 占比   国外采购 占比

	
	国内同类产品市场规模及本品市占率分析
	国内市场规模（亿元）**
	本产品市占率（%）**

	
	
	2023年
	2024年（预期）
	2023年
	2024年（预期）

	
	
	
	
	
	



*注1：需附相应证明材料
**注2：或既往3年内任意一年的数据，需提供数据来源


	（三）、申报产品经济效益及预期情况

	是否中选全国药品集采
	
	中选日期与批次*
	

	是否中选省级以上联盟集采
	
	中选日期与联盟名称*
	

	是否入选最新国家基本药物目录
	
	是否入选最新国家医保目录
	

	医保类别
	甲类乙类谈判

	近三年产品销售分析
	销售收入（万元）
	产品增值税额
（万元）
	省内销售占比（%）**

	2021年
	
	
	

	2022年
	
	
	

	2023年
	
	
	

	产品经济及社会效益简述（条目式，不超过150字）

	申请单位意见：
	


法人签名+单位公章：

日期：

	（所在区县）行业主管部门推荐意见：






单位公章：
日期：



*注1：需附中选证明文件
**注2：省内销售占比=单品种安徽省内年销售金额÷单品种全国年销售金额×100


附件1-2

申报承诺书

我单位已了解“合肥市生物医药产业重点培育品种”申报要求，承诺所申报产品近三年内没有因质量、安全问题受到行政处罚，且本申报书所填内容及提供的所有文件、资料都是真实有效的。如有不实，本单位愿承担相应责任。



法人签字：
（单位公章）
2024年  月  日









证明材料目录（示例）

1.企业营业执照或事业单位法人证书          1
2.生产许可证                              2
3.产品注册证书                            3
=

