行政复议申请书(公民/法人或者其他组织)
申请人：（姓名）         性别     出生年月         
身份证（其他有效证件）号码             工作单位                  
住所（联系地址）         邮政编码      电话       

[（法人或者其他组织）（名称）                                     
住所（联系地址）                   邮政编码       电话           
法定代表人或者主要负责人（姓名）           职务                  ]

（委托代理人：（姓名）              电话             ）

被申请人：（名称）                                                

行政复议请求：                                                   
                                                                                                     。
事实和理由：                                                     
                                                                                                     。

附件： 1.申请书副本    份
2.申请人身份证明材料复印件
3.其他有关材料    份
4.授权委托书(有委托代理人的)


申请人(签名或者盖章)：               
                             （申请行政复议的日期）      年   月  日

行政复议申请材料寄送说明：
寄送地址：北京市西单大木仓胡同37号教育部政策法规司（行政复议办公室）
邮编：100816
寄送方式：EMS或平邮
[bookmark: _GoBack]备注：请在信封上注明“行政复议申请材料”
