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ROTEIRODEVISITASASUNIDADES: PROGRAMANACIONALDE
ALIMENTACAOESCOLAR-PNAE

UNIDADE .. .0 o telo

DATA : Qljio)2n2¢ PERIODO et
CONSELHEIRO(S)

1.HIGIENEPESSOALDASMERENDEIRAS

A.Mdoslavadasehigienizadas S!{_d NAO
B.Asseio(cabelos,odor) SE N{_\O
C.Unhascurtas,semesmalteelimpas e | SH | NAO
D.Ausénciadeadornos(relbgio,corrente,anel) S | NAO
E.Uniformecompieto, limpoebemcolocado SiM | NAO
2. HIGIENEDOAMBIENTE
A.Ambientelimpo(azulejos,teto,luminérias,armarios e si¥ | NAO
lixeiras)

B.Equipamentoslimpos(geladeira,freezer,fogao, ~
batedeira) SKft | NAO
C.Utensilioslimpos(panelas,canecas,pratos, talheres) SW NAO
D.Acessdrioslimpos{guardanapos, porta-sabdo, esponja) S | NAO
3.HIGIENEDOSALIMENTOS
A.Frutas,legumeseverduraslavadoscorretamente SIM | NAO
B.Arrozefeijdoescothidoselavadoscorretamente SIM | NAO
C.Cuidadodenaoconversar, tossirouespirrarsobrea ~
P S | NAO
D.Descongelamentorealizadocomoscuidados necessarios SW NAO
4. ARMAZENAMENTO

A.Alimentosseparadosdomaterialdelimpeza SIN | NAO
B.Todososalimentosdentrodavalidade SIM | NAO |
C.Todososprodutosabertossendoutilizados SN | NAO
D. Ausenc:adeembalagensromp:dase]ouavanadas g1 | NAO
5.PREPAROEDISTRIBUICAODOSALIMENTOS
A.UtilizacdodecardapioorientadopelaSecretaria Municipal , =
de Educacao Sh¥ | NAO
: Quant:dadeadequada(compoucasobra) SH1 | NAO

lpaapresentacaodoprato B | NAO
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D.Porcionamentoadequadodosaiimentos Sifl | NAO |
E.Temperaturaadeguadadosalimentos Shd | NAO |
F.Permiterepeticdo SIM | NAO
6.RELACIONAMENTODAMERENDEIRA
A.Bomcomascriangas(atenciosa,adequada) S | NAO
B.Bomrelacionamentoecooperacioentreas merendeiras sk | NAO
C.Bomcomosfuncionariosdaescola Sm NAO
D.HouvebomtratamentodoConselheironavisita SH | NAO
7 .LOCALESEGURANCANOTRABALHO
A.Ausénciadepessoasestranhas(professores, serventes) sia | NAO
B.Condutacuidadosa(movimentoscomfacas,garfos) S | NAO
C.Organizagaoparaodesempenhodotrabalho (despensa -
cozinha) ’ % NAQ
8.VERIFICACAODOSMEMBROSDOCAEDURANTEASVISITASAS

EscoLas, EMCONVERSASCOMPAIS
A.Amerendaestasendooferecidaregularmente? Skd | NAO
B.Hafaltadealimentos? SIM | NRO
C.Osalunosestaosatisfeitoscomaqualidadeda merenda? SI | NAO
D.Oespagoemqueosaiunosconsomemamerendaé Sk | NAO |
adequado?

E.Existemuitodesperdiciodealimentos? [ SIM | NAD

e

Vice-preside:{dﬁ do Conselho
Ménica Cristina Fagundes de Oliveira Saes




