SCHEDA DI SOPRALLU

Scuola _DON oS ~ RINACAA THYA G\ Acce

Commissario/i intervenuti al sopralluogo _Roiitpo  EL\A

9

Comune di T &[&5 ol Aeeo

c SO
Data sopralluogo S Q . &&?‘ dalle ore /42)% alle /133
n. utenti pasto L{ 8 2 2_ n, pasti forniti L' 8"(’ £l
GRADIMENTO DEI CIBI
Specificare il piatto del giomo ¢ barrare la casella interessata
Primo Secondo | Piatto unico | Verdure Pane Frutta Dolee/
piatto piatto Yogutt
| TRl " |EGoLire | PanE can -
ERDURE cp Miosed u 9 L= oL \E Hen =i
) Corrisponde al menu
Al o wslllino ] 8l ©1 no Zhsl [ no ¥ sl [ no ¥ sillno s | no
Accettato X | Accettato ) | Accettato | Accettato ¥ | AccettatoX | Accettato x| Acceltato
Accettato in | Accettato in | Accettato in | Accettato in | Accettato in | Accettato in | Accettato in
parte partc parte parte parie parte parte
Rifiutato Rifiutato Rifiutato Rifiutato Riliutato Rifiutato Rifiutato
Legenda:
Accettato consumato, anche parzialmente, da 3/4 del bambini
Accettato in pare consumato, anche parzialmente, da meta dei bambini
Rifiutato consumato, anche parzialmente, da meno 1/4 del hambini
Diete speciali n. " note ol
F
Se frutta/pane non‘vengono consumati a pasto:  [J sono proposti a merenda U altro
Il mend comprende la merenda del mattino? O si - no
Se si, la merenda viene: d accettata O accettata in parte O rifiutata
Osservazioni:
RISPETTO DELLE GRAMMATURE
Primo Secondo Piatto Verdure Pane Frutta Dolce/
piatto piatto unico (due tipi) Yogurt
Si X X Pl W X K 7
No / /
(specificare)
wm? . |31 o ?(‘Sl | no sl Tno | ¥silno Hfﬁl'lnu % si [ no 81 1 no
dato il bis
Chi decide le porzioni: ﬁ/uddctti alla distribuzione O alunni

O insegnanti d altro

Osservazioni:




RISPETTO DEI TEMPI DI CONSEGNA E SOMMINISTRAZIONE DEI CIBI (pasti veicolati)

e Pasti preparati dal Centro Cottura di [T ANZ14 TELE D
e Orario arrivo dei pasti A%
¢ Orario distribuzione dei pasti

LS

Osservazioni:

[ QUALITA SENSORIALE DEI CIBI

Primo | Secondo Piatto Yerdure Pane Frutta Dolce/

piatto piatto unico Yogurt
Aspetto i 2 e L‘_] t'( % A
Odore 3 2 72| -7 b /
Sapore 4 l / i BT h
Temperatura i L ral e 2

Valutate dando un punteggio da 1 a 4 (1= insufTiciente; 2 = accettabile; 3 = buono; 4 = ottimo)

Osservaziont: Seecpdo palle | dapoasl! '

FUNZIONAMENTO E QUALITA DEL SERVIZIO

e Sistema di distribuzione b/scrvizin al tavolo | self service

¢ Tempo dedicato al consumo dei pasti sufficiente _ insufficiente (< a 30 minun)
Addetti alla ristorazione n® %‘ ' n® sufficiente _ n° insufficienie
» Aneggiamento degli addetti "< buono | accettabile non accettabile

atfenzione, puntalita, premura, disponibilita, capacite educativa

Pulizia di attrezzature, tavoli, stoviglie ‘Eﬁd:guata _ non adepuata

» Presentazione del piatto  “buona accettabile " non adeguata
Osservazioni:
LOCALE/ DI REFEZIONE

¢ Spazio del refettorio gﬂdﬂguﬂlﬂ- _ non adeguato

* Disposizione tavoli )(adeguatn . non adeguata

*  Luminosita ;f(qu [Ticiente . insufficiente

¢ Ricambio d’aria sufficiente . insufficiente

¢ Temperatura Yaccettabile _ non accettabile

e Rumorosita }(aeucttahile non accettabile

= Pulizia }@degnula non adeguata
Osservazioni:

Comportamento dei bambini:
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