SCHEDA DI VALUTAZIONE IX RILEVAZIONE NON CONFORMITA’
Visita del: 28 I/M l24~ ’I'llvtnnr:_+'

Scuola: O Infanzia [ Primaria via Tiberina

| Effettuato da: NA\) RA— AQCI,D fAOONO
| MASTA MELONE
SNERIo B OBIDO

AMBIENTE E ATTREZZATURE

1. CENTRO COTTURA

| Pulizia degli ambient | O Buona | & Sufficiente | O Insufficiente |

Cornspondenza delle derrate alimentar con quanto previsto nel contratto di servizio [ &1 [ ] N07

¢ nel menu in vigore

Se NO, indicare vanazione:

[ I.’abbigliamento del personale addetto al Centro Cottura ¢ adeguato ]KSI 1 aNO T

Se NON adeguato segnalare i motivi: [ Indossano anelli/bracciali, O Unghie lunghe, O Unghie con

smalto, 0 Non indossano guanti idonei per il contatto con gli alimenti, O Non indossano guand in lattice
in presenza di ferte o altre patologie alle mani, O Non indossano mascherine monouso durante la
lavorazione pit delicate o in caso di disturbi alle vie respiratorie, O Non indossano tute e sopravvest di
colore chiaro, O Non indossano i copricapi, O T'abbigliamento non ¢ pulito, O il personale non indossa
indument distinti per la preparazione e per la pulizia giornaliera finale.

Note:

2. MAGAZZINO

[Puljn'a degli ambient I [ Buona I W,Sufﬁcicmc l O Insufficiente ]
- A .
Cornspondenza delle derrate alimentari con quanto previsto nel contratto di servizio m ONO

¢ nel mena in vigore

Se NO, indicare vanazione:
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* 3 REFETTORIO

[1a ]7\;1171;'1\ degli amlsents ¢ degli arredi ¢ [ L) Buona (\‘IHI'I'HN &f_”n ufficiente \
y R ——
4 ‘ | tavoli sono preparati correttamente ‘ a"\l O NO N 7’
1 conteniton da pasti sono puliti ¢ in buone condizioni Q/,:l 0 NO ll
"1 abbighamento del personale addetto ¢ adeguato s O NO |
; 1 brdoni della differenzata unm“lttgr?v I\lITI}; A = S ? O NO "
‘L'];*n:d;h’t'.ﬁiwdrl;;gn ymbero dei nfiun ¢ eseguita inmodo: 7:7\(7Icg'v'1.n.|r 0 Non \dr;r_-z .h.j
L
Note:

4. LAVANDERIA

7 4
La pulizia degli ambienti ¢ degli arredi ¢ O Buona P’Sufﬁcxcmc Olnsufficiente
I contenitoni del pasto sono puliti ¢ in buone condizioni &1 ONO
1."abbigliamento del personale addetto ¢ adeguato g s ONO

Se NON adeguato segnalare 1 motivazioni:

SE VA |
1. MENUD’
Meni del Giorn Primo:.. S AL, BURR. (. CARU GIIG e

Secondo:..... Frz(h\/"l\ ......... PU‘W("’“‘«J .................................
Contorno:. &JC(““V« ....................................................
Frutta/Dessen:.......dtzc-............................................ .........
Merenda....... LOUUIG ... ioeseesssesssesess Variazioni O S1 O NO

11 ment del giomo cormisponde a quello indicato nel menu &SI ONO

S0 INO IACETe L6 VAIAZIONI: + .+« vevesenseenansssnsnsssssassssnnassirssssaasatisnsaenssinitssysgssasssssenssss
Indicare il numero dei past complessivi : semmmmmmssessassnaansssmsansenns N°...}.2.a ......
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2. MENU’ DIETETICI
PO o o / FROIATA  Sumes eATv ¢ Formrcoo
__ PR Sewen vt DO 6 oaracons [ Rreo AL LU
YR TR IR ot ot o

0o P Rigso Varazioni O SI O NO

Pl menu del giorno corrisponde a quello indicato nel menu \ E’S] l O NO ]

WA LB e e T 53R 0 VA (6)0VK 6 prndo 050050008055 500 baeo 60 SBA0BE s e 200 A TECE ARSI 00 B0 SOEHENE BACTIEUTAS

Indicare il numero dei pasti complessivi : N°.... X . ...

3. DISTRIBUZIONE PASTO (prendere in esame un solo turno)

O sI O NO

Le temperature verificate sono conformi

Se NO segnalare le temperature:

1l tempo trascorso dell’arrivo alla distribuzione ¢ 8 <10min | O tra 10 ¢ 20 min | O > 20 min

La durata della distribuzione del 1° Piatto ¢ & <10 min| Otra 10 ¢ 20 min | O > 20 min

La durata della distribuzione del 2° Piatto & B <10min | Otra 10 € 20 min [ O > 20 min

La durata del pranzo ¢ 0O <30 min | K'tra 30 ¢ 60 min | O > 60 min
[T]dic:m: il numero delle persone addette alla distribuzione NPT

Il comportamento del personale addetto alla distribuzione ¢ ‘KT Adeguato {D.\I(m Adeguato \

{E‘ NON ADEGUATO, segnalare motivazioni:

j‘
Indicare il turno in valutazione: E/l° Turno, O 2° Turno, O 3° Turno, O Turno Unico, O 4\

Note:

4. VALUTAZIONE SENSORIALE E PERSONALE DEL PASTO

Temperatura

Primo Piatto O Caldo /Tiepido O Freddo
Secondo Piatto O Caldo E’L’I'iepido O Freddo
Contorno O Caldo K Tiepido O Freddo
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Sapore

' Pamo Piatto

Secondo Piarto

. '64(7,:.':;::;,&

0O Gradevole

~ [0 Accettabile

] O \ccettabile %

Contomo

0O Gradevole

O Accettabile

iij,\.‘)\. \ccertabile v

J%( N ;\uur.‘,r.lf ‘\
sl . iieess]
i W IN Accerrabile

Quantitd porzione servita

Pnmo Piatto @’,\dcgunm O Lccessiva O Scarsa
Secondo Piatto b Adeguata O Lccessiva O Scarsa
Contorno W.\dcguam O Eccessiva O Scarsa
Cottura del cibo
Primo Piatto ¥ Adeguata O Eccessiva O Scarsa
Secondo Piatto & \deguarta 'O [Eccessiva 0O Scarsa
/
Contorno 0O Adeguata / ® Iccessiva 0O Scarsa
4
Lo
Valutazione Pane
F’lpolngﬁa & Bianco O Integrale \ a
F.’IP()TC O Gradevole @’.\ccctmbllc \ 0O NON Accettabile
Valutazione Frutta
Qualita Buona O Acerba O Troppo matura
2 PP
~ -
Giudizio niassuntvo sulla qualita O Otamo O Buono m Sufficente | O Insufficiente ‘

5. INDICE DI GRADIMENTO DEL PASTO

Si calcola sul numero di bambini che hanno mangiato pit della meta della porzione servita.

Per ciascun piatto si calcola l'indice di gradibilita: ad esempio, se sl considera una classe di 20 bambini ¢ di
quest 15 hanno manguato pit della meti, la percentuale sul numero der bambinu prest 1n esame ¢
15/20x100=75%

PR= Piatto parzialmente rfiutato — consumo 25%6-50"0
TR= Piatto totalmente nfiutato- consumo infenore 25”0

TA-=Diatto totalmente accettato — consumo oltre 75%0
PA= Puto parzialmente accettato — consumo 50° 0-75%
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GRADIMENTO DEL PASTO
[ Pamo Matto Ml \/Gradito | O P \/ Mediamente gracdito | O PR/Poco gradito [ OTR/Rifiutato

| .\"\‘nn\l“ Piatto O 1\ 'Gradito D A \l(‘(‘hll”(’}lll ;\;l'.rukhtur W_Imi'ﬁr’u—n’;rfnhrm \*Elil—i(/l{n'm’riurrvr

- —— N — R B ——— R
Contorno O 1 \/Gradito | O P/ Mediamente gradito E/I’R /Poco gradito | O TR/Rifiutato

e e S T ey 7 NTL S T R S
I'rutta Dessert g/l \/Gradito | O P\/ Mcdiamente gradito O PR/Poco gradito | O TR/Rifiuraro

I S — fgk_é__gﬁ_'ft_‘ . .
| Panc O 1\/Gradito | O P\/ Medamente gradito | O PR/Poco gradito | O TR/Rifiutato
- ~ I ==

I
|

I S —————

B
Ossenvazione sulla Ty TR TR LIR UL
PULIZIA
Stoviglic - Tﬁﬂ?ﬂn.\ [ O Buen O Sutticiente O Insutticiente |
—_— P = -+ "’ = - i /7'—777-77 B S ’_’_/4 ‘—“
l'avol | BJOrma [ O Buona O sutticiente O Insutticiente |
| | S _/41
— e T & B S eI — =
Paviment Bl OOtma [ O Buona O Sutticiente J O Insutticiente
I i z ) B
T ———————L e A

6. SEZIONE NON CONFORMITA’ E SEGNALAZIONI

R S e sy R S [asl gx\o

Sono presentl delle irregolanta
\

Sono stati introdott in mensa cibl non autorizzati

Se SI indicare cosa ¢ da chi ¢ stato intrc ydotto: ......




SCHEDA FREEZER

PROMISCUITA DELLE DERRATE
1GIENE DEIMEZZI DI TRASPORTO

4 ] 24,

Fiano Romano, i
Firma dell'incancato del Comune

et 1N EQ.

L RESPONSABILE DELLA DITTA GESTORE DEL SERVIZIO

EVENTUALI CONTRODEDUZIONI DE

f1ano Romano, li ?i { b

Firma dell'incancato dalla
Ditta Gestore del Senvizio

M‘ﬂ,} L ZJQ-
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