用户名及密码查询申请表（教育行政用户）
	教育局
全称
	注：加盖公章
	申请
时间
	注：加盖公章

	联系人
	
	电话
	

	电子
邮箱
	

	备注
	


注：
1、 教育行政机构名称需填写完整，并注明所属的省市县，不能有简化、缩写等内容；
2、 完整填写模版中信息后打印、加盖单位的公章，以扫描件或高清图片的形式发送至csh@moe.edu.cn邮箱
3、 无公章该文件无效。
