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	姓名
	
	联系电话
	
	电子邮箱
	

	经营品种
	


	所属机构
	单位（）                   个人（）
单位名称：                

	
经营地址

	
	附近中药材交易中心
	交易中心/市场名称：                    
距离：          

	经营模式
	
种植户（）        经销商（）       产销一体（）

备注：                                


	是否有种植基地

	


（如有请简单描述基地地址，面积，种植品种，大概产量）

	是否有独立微信公众号
	是（）

公众号名称：                     
公众号微信号：                   

公众号类别：订阅号（）      服务号（）
	否（）



	微信公众号创建时间
	
	微信公众号粉丝量
	





