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I Procedura aperta per l'affidamento del Servizio di Ristorazione Scolastica 

I Periodo 01.01.2013 - 30.06.2017 

Modello M 
Check list ad uso della Commissione Mensa 

MUNICIPIO':-:-:~ .... SCUOLA.Y·~C .~.~.A ....... K f\ .. {;.~~ .. 2:-:.(k.;) .. ~ .~ ....................... ......... . 

vIA .. ~ .~ .e1sf .. f\ ........ ~ . .;f!!;_ .. c .. ~: .. 9 ... ~.~ ········· ···························································· 
CONTROLLO EFFETTUATO IN DATA~ .. ~ .'..OM .. '.À.8 ......... ORA .. ~ .. ~ .. :.:-99. ............. . 
Modalità di affidamento del servizio di ristorc1Zione scolastica: 

O APPALTO specificare ditta ( .......... ...... .. .... ............................................... ................ ..... ............. ) 

~UTOGESTIONE specificare ditta ( ....... ~ .C...~.9..~ .................................. ........................... . ) 

Tipologia di centro di ristorazione scolastica: 

~ENTRO COTTURA 
O ERMINALE trasportato dalla scuola ................................... .... ................................................ . 

via ................ .. ................................................................................... ........... ...... . 

1. UTENZA DEI LOCALI 

/ Turno Orario 
lnranzia Primaria 

n. alunni n. adulti n. alunni n. adulti 
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IV 
V 

Totale 
N.B. Per Adulti si intende il personale doante o altro personale avente diritto al pasto 

Totale generale utenti 
(Alunni + Adulti) 

2. CONTROLLO MODALIT A DI SOMMINISTRAZIONE MENU 

Menu erogato 

Primo 
Secondo 
Contorno 

Frutta / Dessert 
Pane 

*Percentuali dl gradimento 
- Accettato: piatto gradito da oltre il 50% degli utenti 
- Accettato ln parte: piatto gradito tra il 30% e il 50% degli utenti 
· Rifiutato: piatto gradito da meno del 30% degli utenti 

Secondaria 
n. alunni n. adulti 
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3. CONTROLLO SCADENZA DEI PRODOTTI 

~on scaduti O scaduti 

Se scaduti : Tipologia ................... ........... .................................................................... . 
Quantità .. ............................................... ......... ............... .......................... . 

4. CONTROLLO IGIENE DEI LOCALI 

CUCINA 
DISPENSA 
REFETTORIO 

O insuff. 
O insuff. 
O insuff. 

O suff. 
O suff. 
O suff. 

O buono 
O buono 
O buono 

~ ott~mo 
lzi-.òtumo 
txt: ottimo 
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FIRMA LEGGIBILE 

I 
FIRMA LEGGIBILE 


