嵌入教学服务委托单
编号：                                         委托日期：       年     月    日
	委托人
	院系名称
	（必填）

	
	课程负责人
	（必填）

	电    话
	（必填）

	
	
	
	电子邮箱
	（必填）

	嵌入课程情况
	课程名称
	
	课程代码
	

	
	课程类别
	
	授课对象
	

	
	是否为英文课程
	是□     否□

	
	开课学年
	
	开课学期
	

	
	课程总学分
	
	课程总学时
	

	
	课程覆盖院系
	
	课程学生人数
	

	信息素养教学需求描述

（需要嵌入的班级数量、学时数、上课时间、教学内容、教学形式等）



