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医療機器関連展示会 

“MD＆M WEST2027” 
福島県ブース出展企業 募集要領 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2026 年５月 

福島県商工労働部医療関連産業集積推進室 

 

  

【募集期間】 

 2026 年 5 月 20 日（水）～６月 22 日（月）17:00 必着 

【お問合せ先】 

 福島県商工労働部医療関連産業集積推進室 担当：目黒 

 電話番号：024-521-7282 

E-mail ：medical-unit@pref.fukushima.lg.jp 
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 福島県では、医療機器関連展示会“MD＆M WEST2027”福島県ブース出展企業を、以下

の要領で広く募集します。 

 

１ 事業概要 
  福島県では、県内企業の優れた技術を広く国内外に 

向けて発信し、その販路開拓を図るため、世界最大の 

市場であるアメリカで開催される医療機器関連展示会 

「MD＆M WEST2027」に福島県ブースを出展いたしま

す。 

出展企業と福島県が一体となり、本県技術の優位性及び

本県産業の復興を世界に向けて発信してまいります。 

 

２ 展示会概要 

（１）名称 医療機器関連展示会 “MD＆M WEST2027” 

（２）会期・場所 

   2027 年 2 月９日（火）～2 月 11 日（木） 

   アメリカ・カリフォルニア州アナハイム  

アナハイム・コンベンション・センター 

（３）2026 年度開催実績（主催者発表） 

出展者数：約 1,700 社・団体 

来場者数：約 13,500 名 

（４）特徴 

ア アメリカ最大の医療機器関連展示会であり、アメリカを中心に世界中から医療

従事者、バイヤー、メーカー、技術者が集結します。 

イ 自社製品が世界中のバイヤーの目に触れるため、品質及び価格への評価、顧客の

要望など、国際商談メッセならではの生の声を収集できます。 

ウ コンペティターの出展を参考にして、他社との差別化が図れます。 

エ 最新のイノベーションに触れ、業界の知識を深めることができます。 
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３ 出展に関する流れ（予定） 
 

2026 年 6 月 22 日 募集締切 

6 月下旬 書面審査 ※必要に応じ、各社への聞き取り等を行います。 

6 月末 出展可否の通知 

8 月 MD＆M WEST2027 福島県ブース第 1 回出展準備会議 

10～11 月      同          第 2 回出展準備会議 

2027 年 1 月      同          第 3 回出展準備会議 

2 月８日 ブース設営日（午後に展示品準備可能となる予定） 

2 月９～11 日 MD＆M WEST2027 出展 

2 月中 県の担当者、コーディネーターによる各社へのフォローアップ 

3 月 MD＆M WEST2027 福島県ブース出展報告会 

  

４ 募集要件 

  当出展事業に参画する企業は以下の要件を全て満たすこととします。 

（１）福島県内に本社若しくは研究拠点・製造拠点を有すること 

   当出展事業は福島県における優れた製品・技術を海外へ発信する目的であることか

ら、県内に本社若しくは研究拠点・製造拠点を有する企業等を対象とします。 

製品等の販売やマーケティングのみを目的とした施設については対象となりません。 

（２）医療福祉機器関連の製品及び部品を製造する企業であること 

（例：製品、精密加工、成形、溶接、めっき、ソフトウェア、ロボット関連等）。 

（３）以下の内容に承諾いただけること 

   ア 福島県内若しくは出展企業の所在地等にて開催する出展準備 

会議、報告会への参加(合計 4 回程度予定) 

   イ 出展企業及び本県関係者による工場見学等の受入 

ウ MD＆M WEST 出展後の商談成果等追跡調査への協力 

 

５ 募集出展企業数 

  6 社程度 

  ※定員を超えた場合は、選考をさせていただきます。  
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６ 出展に係る経費（企業負担）の想定 

  本事業は、ブース出展経費や共通経費を県より支出し、出展企業の負担を軽減するもの

で、補助金等を企業に対し直接交付するものではありません。 

県が負担する経費は、ブース出展にかかるデザイン、設営・装飾経費、日英通訳（合計

2 名程度/出展企業専属ではございません。）、展示会主催者へ支出する出展料（スペース

料）、パンフレット、共通ノベルティ等の予定です。 

なお、出展企業については、以下の経費負担が想定されています。 

（１）出展料の一部負担 

  金額目安：30 万円程度（小間料金等を出展企業数で按分した金額の 1/3 相当額） 

  請求時期：2027 年 1 月頃（予定） 

  請 求 者：本県が出展業務を委託する福島市内の旅行代理店を予定 

（２）MD＆M WEST 出展時（以下には手配行為も含む） 

  ア 出展にかかる航空券費、宿泊費、展示会場までの交通費等（約 40～60 万円/名） 

  イ 自社展示品等の輸送費 

  ウ 自社製品のみの詳細なカタログ等、自社の販促物品にかかる購入経費 

  エ 出展時の通訳経費（15～25 万円/日）（自社専属の通訳をつける場合） 

オ 上記のほか、出展準備会にて支出が決定された経費 

（３）その他の経費 

  合計４回程度実施する出展準備会議及び報告会への参加に係る旅費等 

 （４）新規出展企業等への海外旅費補助 

   以下のとおり、MD＆M WEST 出展のため必要となる海外旅費の一部補助を予定し

ております。 

    募 集 時 期：令和８年７月（予定） 

    補 助 対 象 者：MD＆M WEST 本県ブースへの出展回数が、今回を含め 2 回以下の

県内企業 

    補助対象経費：MD＆M WEST 本県ブース出展のために必要となる海外旅費 

           ・海外航空券代（航空運賃、空港使用料、燃油サーチャージ、海外

空港諸税等）※エコノミークラスに限る 

           ・現地宿泊代 

            ※展示会終了後に補助事業者の都合で現地に滞在するための宿

泊代は補助対象外 

                  ・その他知事が必要と認める経費 

補 助 率：2/3 以内 

    補助額（上限）：35 万～40 万程度（想定） 

           ※予算に限りがあるため、補助対象者数に応じて補助金の上限を

定めさせていただきます。 
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７ 申請書の提出 

（１）募集期間 

   2026 年 5 月 20 日（水）～６月 22 日（月）17:00 必着 

（２）提出方法 

   所定の申請書に入力のうえ、最新の会社案内パンフレット及び出展予定製品説明資

料を各 1 部添付して、以下のアドレスにメールで送信ください。申請書は、A4 判 2

ページにわたる PDF 形式とし、PDF ファイルに変換の際は、画像の解像度が落ちな

いよう御注意ください。 

   ≪送信先≫ medical-unit@pref.fukushima.lg.jp 

（３）各種問合せ先 

   福島県商工労働部医療関連産業集積推進室 担当：目黒 

電話番号 024-521-7282 

E - ma i l medical-unit@pref.fukushima.lg.jp 

 

８ 審査のポイント 

（１）展示品及び技術の明確性 

   出展する展示品及び技術が明確であること 

（２）展示品及び技術の優位性 

   既成品及び技術に対して優位性を持つこと 

（３）本県が実施するグローバル展開事業への貢献 

   上記「４ 公募要件－（３）」に積極的に参加する意思があること 

（４）出展のねらい及び成果の明確性 

ア 出展の目的・海外への販路拡大戦略が明確であること 

イ 出展の結果、出展者が得られる成果が明確であること 

 ※以上の点は申請書 2 枚目の「３．MD＆M WEST 出展について」の記載内容で判断いた

します。審査に当たっては当該欄の記載内容を最重要視いたしますので、可能な限り具体

的に記入してください。 

 

９ 留意事項 

（１）公募期限を過ぎてからの申請書の取下げは出来ません。 

（２）出展可否の決定は申請書の先着順ではありません。 

（３）当事業に係る説明会は開催しません。 

（４）当事業で実施する出展や報告会等については、福島県の事業として公表する場合が 

ございます。予め御了承ください。 
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