
ALL. A 
Scheda monitoraggio del servizio 
 
 
Data rilevazione ______________________ 
 

 
Parametri 

 
I piatto II piatto Contorno Frutta / Dessert 

 
Nome della pietanza 

 
    

Conforme menù � Si � No � Si � No � Si � No � Si � No 
 

Preparazione: 
 

    

Gradevole � Si � No � Si � No � Si � No � Si � No 

Accettabile � Si � No � Si � No � Si � No � Si � No 

Scondito � Si � No � Si � No � Si � No � Si � No 

Molto cotto � Si � No � Si � No � Si � No � Si � No 

Crudo � Si � No � Si � No � Si � No � Si � No 
 

Igiene del cibo: 
 

    

Sporco � Si � No � Si � No � Si � No � Si � No 

Quantità sufficiente � Si � No � Si � No � Si � No � Si � No 
 

Temperatura al consumo 
 

    

Calda � Si � No � Si � No � Si � No � Si � No 

Tiepida � Si � No � Si � No � Si � No � Si � No 

Fredda � Si � No � Si � No � Si � No � Si � No 
 

Avanzi nei piatti: 
 

    

1/4 � Si � No � Si � No � Si � No � Si � No 

1/2 � Si � No � Si � No � Si � No � Si � No 

3/4 � Si � No � Si � No � Si � No � Si � No 
 
ALTRE OSSERVAZIONI: 

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________ 

COMPILATORE  � Dipendente   � Amministratore   � altri soggetti autorizzati 
 
Nome e cognome _______________________________________________________________________ 
 
Indirizzo_______________________________________________________________________________ 
 
Città __________________________________________________Provincia__________ Cap___________ 
 
Firma leggibile __________________________________________ 


