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Essen in der Mittagsbetreuung

Deine Meinung ist uns wichtig! Gib bitte an, wie das meistens bei dir ist!

Wie oft pro Woche isst du in der Mittagsbetreuung?

L] 1mal [ 2mal L] 3mal ] 4mal [J] Smal
Isst du gerne in der Mittagsbetreuung? O ja 1 nein
Wie schmeckt dir das Mittagessen? O © OO O ®
Wie sieht das Mittagessen aus? O © O O ®
Wirst du vom Mittagessen satt? Ll ja L1 nein
Hast du geniligend Zeit zum Essen? Ll ja [1 nein
Flhlst du dich im Essraum wohl? U ja L1 nein
Ist es dir beim Essen zu laut? L] ja [] nein
Wie gefallt dir dein Essplatz? O © O © O ®
Wie nett findest du die Betreuungspersonen? O © 0O O O ®
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Eine MaBnahme im Rahmen der dsterreichweiten Vorsorgestrategie. s
& Finanziert aus Mitteln der Bundesgesundheitsagentur. a ks ' g e S U n d h e It

Wie gerne isst du die folgenden Speisen?

Salat O © O ® O ®
Suppe O © O ® O ®
Rohes Gemuse O © O © O ®
Gekochtes Gemiise O © O ® O ®
Nudeln O © OO O ®
Fleisch O © O ® O ®
Fisch O © OO O ®
Friichte O © O © O ®

Was isst du besonders gerne in der Mittagsbetreuung?

Ich bin ein [1 Madchen [ Bub

Wie alt bist du? Jahre

Danke, dass du den Fragebogen ausgefullt hast!
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