
Till studeranden

1. KIELITAIDON KARTOITUSLOMAKE

Nimi

Lisää kaikki kielet, joita käytät eri tilanteissa.  
Lisää myös rasti kyseisen käyttötilanteen kohdalle ja täydennä lopuksi muut tiedot.
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Kirjoita tarkempaa  
tietoa ruudukkoon  
kyseisen kielen kohdalle
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