ORIENTACOES

OS DADOS APONTADOS NESTE RELATORIO SAO DE INTEIRA
RESPONSABILIDADE DA UNIDADE

- MES: Apontar o0 més a que se referem as Refeicdes Servidas.
- SME CONVENIO: Escrever o nome da unidade por extenso.
- NUMERO DE DIAS DE ATENDIMENTO: Registrar o n° total de dias em que a unidade funcionou.

- NUMERO DE MERENDAS E/OU REFEICOES SERVIDAS: Apontar para cada dia, 0 n° de merendas e/ou
refeicdes servidas por periodo.

- NUMERO DE MATRICULADOS POR TIPO DE REFEICAOQ: Devera ser preenchido mensalmente, para
fins de atualizagdo do envio de alimentos.

- ENTREGA DO RELATORIO: Este Relatério devera ser elaborado em 02 vias, ficando a copia na unidade e a
12 via original devera ser entregue na DRE, no 2° dia Util de cada més,
conforme Cronograma estabelecido.

- ATENCAO: Os dados apontados neste relatorio s&o de suma importancia para o abastecimento da unidade,
caso ocorra algum erro no seu preenchimento, podera acarretar o envio inadequado e/ou desabastecimento
da unidade.

USO EXCLUSIVO DO NUTRICIONISTA (NAO PREENCHER)
CADASTRO DO NUMERO DE INSCRITOS POR TIPO DE REFEICAO
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CARIMBO E ASSINATURA DO NUTRICIONISTA

Refei¢bes Servidas - SME Conv.




