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Diparfimento Sarvizi Educalivi e Scolastici
Direzione Servizi di Supporio o Sistema Educative Stofastico
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Check list ad usg¢ della Commissione Mensa
{da compilare in stamphtello in maniera chiara e leggibile)
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APPALTO Specificare dittd (....... €104

AUTOGESTIONE specificare ditta (...........
Tipologia di centro di ristorazione scolastica:

CENTRO COTTURA

TERMINALE trasporiato dalla scuoly
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1. UTENZA
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Turnoi Orario

Primatia Secondaria
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N.B. Per Aduiti si intende il personale docentelo altro personale avente diritlo af pasto

Totate generale utenti
{Alunni + Adulfi} %
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2. VERIFICA RISPONDENZA MENU
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3. VERIFICA IGIENE DEI LOCALS

CUCINA insuff, suff., buono ottimo,
_DISPENSA- inseff, SUff, buono ottimo
REFETTORIO insuff, suff, buono ottimo
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