监管用户解锁申请表
	药监局名称
	

	操作员用户名
	

	用户类别
	□老用户       □新用户  （请用户按实际情况勾选）

	解锁数字证书编号
	

	申请人姓名
	

	申请人身份证号码
	

	申请人邮箱
	

	申请人手机号码
	

	口令锁死原因
	

	申请人（经办人）

签字：

            年     月     日
	申请单位：

公章：

                    年    月    日


注：
1、老用户与新用户的界定：老用户为10月份之前注册用户，新用户为10月份之后注册用户或10月份之后领取新版数字证书的用户。
2、将此表填写完整，盖上公章后，请传真到：010-51342277。
3、客服人员收到传真，将按照表上填写的邮件地址发送解锁邮件。
4、收到解锁邮件后，老用户请在解锁界面的组织机构代码处填写“999999999”进行解锁。新用户无需填写组织机构代码进行解锁。
