
 

SERVIZIO DI REFEZIONE SCOLASTICA NELLE 
SCUOLE DEL COMUNE DI POIRINO 

 

SCHEDA VALUTAZIONE SERVIZIO DI REFEZIONE 
da compilarsi a cura dei membri del Comitato Qualita’ 

 
Sono presenti:  
Nome e cognome 

 
 

 

 

 

Data della visita    ______________                               
 

Ora inizio visita     ______________                              

 
Locali visitati: Refettorio c/o Scuola ________________________________________ 
                                               

 
 

Pulizia dei locali: i locali sono in adeguato stato di pulizia generale? SI 

NO 
Se no, perché? 

 
 

 

Derrate: le quantità delle derrate consegnate/sporzionate sono conformi? SI 

NO 
Se no, perché? 
                                                                               

 

 

Derrate: la qualità delle derrate consegnate/sporzionate è conforme? SI 

NO 
Se no, perché? 
                                                                               

 

 

Puntualità: i pasti sono stati serviti puntualmente? SI 

NO 
Se no, perché? 
                                                                               

 



Menù del giorno: i cibi preparati/serviti corrispondono al  menù approvato? SI 

NO 
Se no, perché? 

 
 

 

Modalità: le modalità di somministrazione dei cibi sono adeguate?  SI 

NO 
Se no, perché? 
                                                                               
                                                                              

 
 

Temperatura 
(all'assaggio) 

 

Cottura 
(all'assaggio) 

 

Sapore 

 
1°piatto caldo tiepido freddo 
2°piatto caldo tiepido freddo 
Contorno caldo tiepido freddo 

 
1°piatto adeguato scotto crudo 
2°piatto adeguato scotto crudo 
Contorno adeguato scotto crudo 

 
1°piatto gradevole insipido salato 
2°piatto gradevole insipido salato 
Contorno gradevole insipido salato 

 

Quantità sufficiente abbondante scarsa 
 

Giudizio globale buono appena suff. non buono 
 

Pane fresco raffermo 
 

Frutta accettabile acerba troppo matura 
 

OSSERVAZIONI: 
 
_____________________________________ 
                                                                               
_____________________________________                            
                                                                               
 
Ora termine visita ____                                                                              
                                                                             

Letto, approvato e sottoscritto  

FIRME 

 
--------------------------------------------------------- 

-------------------------------------------------------------- 

---------------------------------------------------------------- 

La presente scheda  deve essere trasmessa all’Ufficio Scuola del Comune di Poirino entro i 3 giorni successivi alla visita 
(servizi.scolastici@comune.poirino.to.it) 


