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FORMULAIRE D’INSPECTION DE LOCAUX DESTINES AUX ALIMENTS BNewﬁ,Nouveauk

Nom de rétablissement: 5, C0le, ontee-Deome.  Numérodepermis: _OY -GoQlY unswic

. ‘ Type: [ Classe 3 [Uetasse 4 [ Classe 5 [ Autre CANADA
Adresse : C?Cf 2 M&/t(” i Catégorie : [ périodique [C] Réinspection ] Nouvelle licence

d Elm( L_/Z*ZQZ S bz | Approvisionnement en eau : D Privé @—Munic' al

Méthodes de conservation

Murs — construction et entretien

Sources approuvées ) \./ Meéthodes de refroidissement Eg::tﬁ?t?:rtl a:[r:r;zﬂ:::gen etc Z:freegzin Plafonds — construction et entretien
Achats et réception v Méthodes de réchauffage R4 Surfaces de contact avec les aliments STONNEMENT ENEAU ET ELIMINATION DESDECHETS
Ethuetage et contenan’[s acceptab!es Méthodes de manipulation / \/ Lavage de la vaisselle & la machine Eau — qualité et quantité

E DES ALIMENTS - T  PRESENTATIONET SERVICEDESALIMENTS ¥4 Lavage manuel de la vaisselle Evacuation et épuration des eaux usées

Entreposage des allments Manutention des déchets solides

potentiellement dangereux v/ Ustensiles de table et vaisselle

t// Méthodes de présentation

Chambre de produits congelés Préparation & l'avance 'NETTOYAGE Eff DESINFECTION | ETVENTILATION
Température d'entreposage frigonfique " TENUE DE DOSSIERS & RAPPEL | . y Nettoyage et desmfecllon Eclairage
/ 4 ) P . Utilisation et entreposage des détergents et PN
M
\/ éthodes d'entreposage frigorifique \/ Tenue de dossiers \/ des pr o duits chlmlq ves Ventilation

vV, Aire d'entreposage frigorifique Rappel d’aliments INSTALLATIONS SANITAIRES
VvV Entreposage 4 sec - To:let’(es Permis
Entreposage d'aliments pour le personnel Connaissances établies Y4 Lavabo(s) Controle des insectes ef rongeurs
NT . v Santé des employés - i,PLANCHERS URS ET PLAEONDS Autres infractions / Risques
Méthodes de décongélation 83 V Pratiques d'hygiéne personnelle 101 Planchers — construchon et entretlen
\,/ Méthodes de cuisson N. O. - Non observé; S - i 1~ 1 isfaisant: MI - Infraction mineure; MA - Infraction majeure; CR - Infraction critique

PRLE| v’ Wos ol drments coivenst @re. ertreyoss ol ;%caru & ot _la Oty mhafes
Croisen. (C\Jiconche e e £ uag non rpasen X Ao s coils wmbelles.)

/ ,
/ /

E’j Vert - .
Rem_spectlon ] Oui on
[J Jaune pale [] Jaune foncé \ UU, N requise :

[ Rouge rayé [ Rouge I Date de I'mspectlon ‘ Si oui, date :.

Blanc— bureau; Jaune — exploitant; Bleu — copie a expédier . .
Locaux destinés aux aliments
Procédures opérationnelles normalisées Remplace la version 5.1



