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Conecte su empresa a Europa.







DEMANDAS TECNOLÓGICAS DE SU EMPRESA

Si considera que su empresa necesita encontrar en el marco europeo una tecnología o proceso tecnológico novedoso, rellene el siguiente cuestionario. Le rogamos que introduzca su información tanto en inglés como en castellano.

DEBE RELLENAR LOS DATOS DE CONTACTO Y TODOS AQUELLOS CAMPOS OBLIGATORIOS.
En caso de que nos entregue este formulario en formato electrónico, en los apartados de marcar una o varias opciones, puede eliminar las que NO desee.

	Persona responsable de esta demanda: ..............................................................................................................................

	Empresa: .........................................................................................................................................................................

	Dirección: ........................................................................................................................................................................

	C.P.: ............................................
	Población: .............................................................................................................

	Teléfono: ....................................
	Fax: ....................................
	Email: ..............................................................


TÍTULO DE LA TECNOLOGÍA (OBLIGATORIO)

......................................................................................................................................................................................................

RESUMEN (Lugar de origen, tipo de organización que publica la demanda, breve descripción de la tecnología buscada, sus aplicaciones y estado de desarrollo que se desea. MÁXIMO 500 CARACTERES INCLUYENDO ESPACIOS EN BLANCO) (OBLIGATORIO)

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

DESCRIPCIÓN (Descripción del producto o proceso a mejorar, problemas técnicos a resolver y tipo de tecnologías buscadas. MÍNIMO 100 CARACTERES) (OBLIGATORIO)

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

ESPECIFICACIONES TÉCNICAS / NECESIDADES TÉCNICAS ESPECÍFICAS (MÍNIMO 50 CARACTERES) (OBLIGATORIO)

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

PALABRAS CLAVE (Ver ANEXO I. Los códigos seleccionados deben estar relacionados con la tecnología. Se utilizan para realizar selecciones automáticas. Se recomienda utilizar siempre que sea posible códigos de 9 dígitos. MÁXIMO CINCO CÓDIGOS) (OBLIGATORIO)

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

INFORMACIÓN ADICIONAL (Detalles técnicos relacionados) (Opcional)
......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

CAMPO DE APLICACIÓN ACTUAL Y POTENCIAL (Opcional)
......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

TIPO DE COLABORACIÓN OFRECIDA (Marque las opciones correctas) (OBLIGATORIO)

 FORMCHECKBOX 
 Acuerdo de licencia

Cooperación técnica:

	 FORMCHECKBOX 
 Desarrollo futuro conjunto
	 FORMCHECKBOX 
 Prueba de nuevas aplicaciones
	 FORMCHECKBOX 
 Adaptación a necesidades específicas


 FORMCHECKBOX 
 Acuerdo de "Joint venture"

Acuerdo de fabricación (subcontratación y co-contratación):

	 FORMCHECKBOX 
 Transferencia de conocimiento sobre nuevas materias primas


	 FORMCHECKBOX 
 Nueva forma de utilizar una línea de producción existente



	 FORMCHECKBOX 
Cambio en las tecnologías utilizadas actualmente (instalaciones, procesos, equipamiento)
	 FORMCHECKBOX 
 Proceso completamente nuevo


Acuerdo comercial con asistencia técnica:

	 FORMCHECKBOX 
 Montaje
	 FORMCHECKBOX 
 Ingeniería

	 FORMCHECKBOX 
 Consultoría técnica
	 FORMCHECKBOX 
 Control de calidad

	 FORMCHECKBOX 
 Mantenimiento
	


 FORMCHECKBOX 
 Financiación

COMENTARIOS (OBLIGATORIO)

Tipo de socio buscado (industria, academia, centro de investigación):

........................................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................................

Área de actividad específica del socio:

........................................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................................

Tarea a desarrollar:

........................................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................................

FECHA DE FINALIZACIÓN DE LA DEMANDA (máximo un año desde la fecha de inserción) (Opcional)
....................................................

PAÍSES PREFERENTES PARA LA DIFUSIÓN (si no marca ninguno, se entiende que está interesado en todos) (Opcional)
	 FORMCHECKBOX 
 Austria (Austria)
	 FORMCHECKBOX 
 Grecia (Greece)
	 FORMCHECKBOX 
 Noruega (Norway)

	 FORMCHECKBOX 
 Bélgica (Belgium)
	 FORMCHECKBOX 
 Hungría (Hungary)
	 FORMCHECKBOX 
 Polonia (Poland)

	 FORMCHECKBOX 
 Bulgaria (Bulgaria)
	 FORMCHECKBOX 
 Islandia (Iceland)
	 FORMCHECKBOX 
 Portugal (Portugal)

	 FORMCHECKBOX 
 Chile (Chile)
	 FORMCHECKBOX 
 Irlanda (Ireland)
	 FORMCHECKBOX 
 Rumanía (Romania)

	 FORMCHECKBOX 
 Chipre (Cyprus)
	 FORMCHECKBOX 
 Israel (Israel)
	 FORMCHECKBOX 
 Eslovaquia (Slovakia)

	 FORMCHECKBOX 
 República Checa (Czech Republic)
	 FORMCHECKBOX 
 Italia (Italy)
	 FORMCHECKBOX 
 Eslovenia (Slovenia)

	 FORMCHECKBOX 
 Dinamarca (Denmark)
	 FORMCHECKBOX 
 Letonia (Latvia)
	 FORMCHECKBOX 
 España (Spain)

	 FORMCHECKBOX 
 Estonia (Estonia)
	 FORMCHECKBOX 
 Lituania (Lithuania)
	 FORMCHECKBOX 
 Suecia (Sweden)

	 FORMCHECKBOX 
 Finlandia (Finland)
	 FORMCHECKBOX 
 Luxemburgo (Luxembourg)
	 FORMCHECKBOX 
 Suiza (Switzerland)

	 FORMCHECKBOX 
 Francia (France)
	 FORMCHECKBOX 
 Malta (Malta)
	 FORMCHECKBOX 
 Turquía (Turkey)

	 FORMCHECKBOX 
 Alemania (Germany)
	 FORMCHECKBOX 
 Holanda (Netherlands)
	 FORMCHECKBOX 
 Reino Unido (United Kingdom)


TIPO DE ORGANIZACIÓN / EMPRESA (Marque la opción correcta) (Opcional)
	 FORMCHECKBOX 
 Instituto de investigación / Universidad
	 FORMCHECKBOX 
 Industria

	 FORMCHECKBOX 
 Centro tecnológico / Centro de transferencia tecnológica
	 FORMCHECKBOX 
 Sector servicios

	 FORMCHECKBOX 
 Otra. Especificar: ........................................................................


NÚMERO DE EMPLEADOS (Marque la opción correcta) (Opcional)
	 FORMCHECKBOX 
 Menos de 10
	 FORMCHECKBOX 
 Entre 250 y 500

	 FORMCHECKBOX 
 Entre 11 y 50
	 FORMCHECKBOX 
 Más de 500

	 FORMCHECKBOX 
 Entre 51 y 249
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