CONSELHO FEDERAL DE NUTRICAO -
CONSELHO REGIONAL DE NUTRIGAO - 1 2 REGIAO UF |

TECNICO EM NUTRIGAO E DIETETICA (TND)
ROTEIRO DE VISITA TECNICA Area de Nutrigdo em Alimentagdo Coletiva

Unidade de Alimentagado e Nutricdo - UAN

VISITA
. . .
DATA DA VISITA ‘ ‘N DAVISITA‘ ‘ ‘ AGENDADA ‘s|m [ 1 No[ ]

| 1. | IDENTIFICAGAO DO(A) TECNICO(A) EM NUTRIGAO E DIETETICA ENTREVISTADO(A) |

1.1. | Nome CRN-___
1.2 Vinculo de () celetista ( ) concursado celetista ( ) contratado
" | trabalho () estatutdrio ( ) s6cio proprietério

1.3. | Data de admissao

Jornada de trabalho:

o CH Semanal CH Diaria
o Sabado:
Horario: 22 3 62 feira: .
Domingo:
15 TND possui outros vinculos de | [ 15im [ 1N@o
" | trabalho? Local:
2. | IDENTIFICAGAO DA PESSOA JURIDICA VISITADA |
2.1. | Razdo Social:
2.2. | CNPJ: PJ N°:
2.3. | Razdo social da unidade/cliente:
i H? R.esponsavel [ ]Sim [ 1N3o E Nutricionista? [ 1Sim [ ]Nao
Técnico?
Nome: CRN-__ |
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‘ 3. ‘ CARACTERISTICAS DA UNIDADE DE ALIMENTACAO E NUTRICZ\O - UAN
Local de atuagdo:
[ ] Servigos de alimentagdo coletiva (autogestdo e concessao) em:
() empresas e instituicdes ( ) hotéis ( ) hotelaria maritima ( ) comissarias ( ) hospitais
() clinicas ( ) bancos de sangue ( ) spas( ) servicos de terapia renal substitutiva
3.1. ( ) Instituicdoes de Longa Permanéncia para ldosos (ILPI) e similares ( ) comunidades terapéuticas
[ ] Alimentagao escolar em rede privada de ensino
[ ] Restaurantes comerciais e similares
[ ] Bufé de eventos
[ ]Servigo ambulante de alimentagdo
3.2. ‘ Tipo de gestao: [ ] Autogestdo [ ] Concessao

‘3.3. ‘Tipo de servigo: [ ] Centralizado [ ] Descentralizado [ ] Misto

n

Horario de . Sabado:
. 22 3 62 feira: i
funcionamento: Domingo:

\ 3.5. \ Dimensionamento da producdo de refei¢cées/dia:

3.5.1. PEQUENAS REFEICOES | TOTAL 3.5.2. GRANDES REFEICOES | TOTAL
DESJEJUM ALMOCO
LANCHE JANTAR
CEIA CEIA
TOTAL
TOTAL TOTAL GERAL ’
4. | ATIVIDADES DESENVOLVIDAS PELO(A) TECNICO(A) EM NUTRIGAO E DIETETICA
INDICADORES QUANTITATIVOS SIM NAO AS VEZES | *NA
a1 Contribui na elaboragdo do cardapio e verifica o seu
cumprimento.
4.2, Contribui na elaboracdo do Manual de Boas Praticas e
acompanha sua implantag¢ao e execugao.
a3 Contribui na elaboracdo dos POP, acompanha sua
implantacdo e execucao.
Acompanha e orienta a execug¢dao das atividades de
recebimento, armazenamento, pré-preparo e preparo de
4.4. alimentos, porcionamento, distribuicdio e transporte de
refeicoes.
45 Supervisiona as atividades de higienizacdo de alimentos,
" | utensilios, equipamentos, ambientes e pessoal.
Orienta e monitora o uso correto de uniformes e de
4.6. | Equipamentos de Protegdo Individual (EPI) correspondentes
a atividade.
4.7 Participa do planejamento, da execucdo e da avaliacdo dos
" | programas de formacdo continuada da equipe.
Acompanha as atividades de controle de qualidade em todo
4.8 o processo produtivo, de acordo com o estabelecido no
" | Manual de Boas Préaticas e nos POP, atendendo as normas
de seguranca alimentar e nutricional.
4.9, Colabora no desenvolvimento de preparacgdes culinarias e

respectivas fichas técnicas de preparacdes.
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4. | ATIVIDADES DESENVOLVIDAS PELO(A) TECNICO(A) EM NUTRIGCAO E DIETETICA
INDICADORES QUANTITATIVOS SIM NAO AS VEZES | *NA
4.10 Contribui com o desenvolvimento de acGes de educacao

alimentar e nutricional para a populagdo atendida.

*NA (N3o se aplica)

| 5. | OUTRAS ATIVIDADES DO(A) TECNICO(A) EM NUTRIGAO E DIETETICA, SE HOUVER

RECURSOS E INSTRUMENTOS TECNICO- o~ ~
6. ADMINISTRATIVOS SIM NAO OBSERVACOES
6.1. | Programas de informatica ] Especifico [ ] Outros
6.2. | Manual de boas praticas implantado ] Padrao [ ] Especifico
6.3. Procedimentos Operacionais Padronizados (POP)
implantados:
6.3.1. PO!’ 1.— Limpez?_e higienizacdo de equipamentos, ] Padrio [ ]Especifico
moveis e utensilios
6.3.2. ~ -
POP 2 — Controle de pragas ] Padrao [ ] Especifico
6.3.3. . . ~ . s ~ -
POP 3 — Limpeza e desinfec¢do da caixa d"agua ] Padrao [ ] Especifico
6.3.4. . . . ~ e
POP 4 — Higiene e saude dos manipuladores ] Padrao [ ] Especifico
6.4. | Outros|
7. | PROCEDIMENTOS DE CONTROLE DE QUALIDADE | SIM | NAO | PERIODICIDADE
7.1. | Controle de temperatura:
7.1.1. | PreparacgOes
7.1.2. | Equipamentos
7.2. | Coleta de amostra das preparacdes
7.3. | Avaliacdo qualitativa junto aos clientes
7.4. | Laudo de potabilidade da agua
7.5. | Higienizacdo da caixa d'agua
7.6. | Controle integrado de pragas
7.7. | Solicitacdo de exames periddicos dos funcionarios
7.8. | Funcionarios uniformizados
7.9. | Desinfeccdo de géneros alimenticios
7.10. | Observacdes:
8. CONDIGOES DA AREA FiSICA SIim NAO
8.1. Layout apropriado
8.2. Pisos, paredes e tetos adequados, conservados e higienizados
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8.3. Portas e janelas adequadas, conservadas e higienizadas

8.4. Equipamentos conservados e higienizados

8.5. Utensilios adequados, conservados e higienizados

8.6. InstalacGes sanitarias adequadas, conservadas e higienizadas

8.7. Lavatérios exclusivos para higiene das maos e produtos de assepsia
na area de manipulacao

8.8. Ventilagdao e exaustao adequadas e conservadas

8.9. Sistema de esgotamento adequado e conservado

8.10. Sistema de iluminagdo adequado e conservado

8.11. Sistema de coleta de residuos adequado

8.12. Observacoes:

| 9. | ORIENTAGOES/SOLICITACOES AO(A) TECNICO(A) EM NUTRIGAO E DIETETICA (TND)

|

| 10. | OBSERVAGOES

|

PROFISSIONAL ENTREVISTADO(A)

NUTRICIONISTA FISCAL ORIENTADOR(A)

Nome‘

\ Cargo ‘

\ Assinatura ‘

Carimbo e
Assinatura
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