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	二、公司具体情况简要介绍
	三、本次交流会投资者提出的主要问题及公司的回复情况
	（一）问题：展望未来的医疗业务，增量来自于哪里？
	（二）问题：疫情期间，各地应急医院的建设是否会对公司业务产生影响？
	（三）问题：健康乐互联网医院这次疫情中的数据表现，疫情中互联网医院的建设需求，崂山项目对公司互联网医疗业务会带来什么样的变化？
	（四）问题：以省为主导的互联网医院平台和医院自建的互联网医院，公司认为未来哪种模式会成为主流？
	（五）问题：根据电子病历建设的政策性要求，在电子病历建设完成后，公司的订单是否会受到影响？电子病历一次性的建设费用会不会大幅的下滑？
	（六）问题：转成SaaS模式后，毛利率上会不会有提升？客户对年费模式、医疗软件系统上云的接受度怎么样？
	（七）问题：青岛崂山项目未来能够带来多少收入？和华为合作的推进进度如何？

