
中国大健康产业技术创新战略联盟 

北京市西城区木樨地北里甲 11号国宏大厦 B 座 2003 邮编：100038 电话：（010）6390-8082 网址：

http://www.chia-hbh.cn 电子邮件：msc@cpndc.org.cn 

 

 
 

 

 

 

 

申请单位全称： 

社会统一信用代码：  

企业地址： 

邮编： 

 

企业法定代表人姓名：              身份证件号码： 

座机电话：                        移动电话： 

企业联系人姓名：                  身份证件号码： 

座机电话：                        移动电话： 

电子邮箱：                        单位传真： 

 

申请明细：                        所属行业： 

 

主要产品、研究成果： 

 

目前行业地位： 

 

 

其他说明事项： 

 

 
本人及本人所代表的企业承诺已认真阅读并知悉中国大健康产业技术创新战略联盟（联盟）的章程以及所

有加入联盟的条件。同时，本人所代表的企业自愿加入联盟，现提交加盟的申请表以及加入联盟所要求的

其他文件，请联盟予以审核。 

 

申请时间：                           申请单位公章：（可打印后加盖公章 

或点击以下文本框加盖电子公章） 

 

 

 

 

 

 

 

中国大健康产业技术创新战略联盟加盟申请表 
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