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AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM>Betriebskontrolle

Kontrollierter Beirieb (Stempel)

Am Ahomh^ 2 • 92421 Schwondorf
Posifodi 1349 • 92404 ScKwandorf

Tel. 09431/384-0< Fox09431/384-168

Konhollierende Behörde (Stempel)

LarKdratsamt Schwandorf
Wackersdorfar Str. 80 -.Postfach 15 49
92421 Schwandorf • ß.!?40R Schwanrinrf

Verantwortlich für den Betrieb: ^ Kontrolldalum/-zeit: . ASl 13^
Anwesende Personen: Mitarbeileranzahl

Planmäßlqe Kontrolle Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

|a nein' n:z:
1. Elaenkontrolle/HACCP l

1.1 Relniqunos« und Desinfektionsolan
1.2 Schadlinqsbekämpfuna
1.3 Temperaturüberwachunq
1.4 Personalschulunq

1.5 Personalqesundheil/Infektionsschulzqeselz
1.6 RQckverfoIqbarkeil (Checkliste)
1.7 Wareneinqanqskontrolie vr
1.8 HACCP

2. Hyqlene allqemeln X
2.1 Bauliche Vorausselzunqen/ Betriebslavout X

■  Betriebsräume X -

■ Warenfluss. einschl. Relouren X :)•

■  Personalfluss K
■  Rein- und Unreinlrennunq X

2.2 Einrichtunq, Maschinen. Geräte und TransoortmiKel K

2.3 Produktions- und Arbeitshvaiene v:
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten

2.5. PersonaIhvQiene

■  Personairäume

■  Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen X
■  persönliche Hygiene des Personals einseht.

Arbeitskteidunq x:
3. Stichprobenartiqe Warenprüfunq einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

•

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikroblol. und chern.-physikatische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entso^ung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Forinblätter/Arbeltsanwelsungen
□
□
□

■{ yf .
Unterschrift Kontrolleur/in / Kenntnis genommen - Verlr. Betrieb (Ireiwiiiigj

nicht zuCrcfTend

Geprüft und freigegeben: OB.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

17.12.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

1 StatusFeststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Datum



AH-LM-006-V02
Arbeitshilfe

•Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Konlroliierter Betrieb (Stempel)

AinAhomh^2«9242I Schwondorf
Po$rfadi 1349 • 92404 SchwandoHF

Tel. 09431/384-0« Fax09431/384-168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wackersdorfsr Sir. 80 -.Postfach 15 49
92421 ScfDrandorf • ß24nfi Snhwpnrlnrf

Verantwortlich fiir den Betrieb: Of'WCC KonlrGl!dalum/-2eit: /j/
Anwesende Personen: Milarbeiteranzahl

PlanmäBfqe Kontrolle ̂ Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

la nein' n.2.'
1. El.qenkontrolle/HACCP j

1.1 Relnlounas-und Desinfektionsolan
1.2 Schädlinosbekämofüna
1.3 TemDeraluröbenvachüna
1.4 Personalschulunq
1.5 Personalaesundheit/Infektionsschulzqesetz
1.6 ROckverfoIqbarkelt (Checkliste)
1.7 Warenelnaanoskontrolle X
1.8HACCP
2. Hvolene allqemeln X
2.1 Bauliche Voraussetzunaen/ Betriebslavout K

■  Betriebsräume X
■ Warenfluss. einschl. Retouren K

■  Personalfluss X

■ Rein- und Unreintrennunq X
2.2 Einrichtunq. Maschinen, Geräte Und TransDortmittel X
2.3 Produktlons- und Arbeitshvqlene K
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhvolene

■  Personalräume

■ Sanitäranlagen
■ Hygieneschleusen X ••

■  personliche Hygiene des Personals einschl.
Arbeitskleiduno

3. Stlchprobenartlqe Warenprüfung einschl. Kennzelchnunq
X

Feststellunqen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikroblol. und chem.-physikaf[sche Kontrollen, Abfaflentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankantagen sowie
andere technische Bnrichtunaen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

Landkreis Schwando/f (
- amtliche Tierär2ßr^l^'''t-----^^

L:... 31/62670^ — L
Kenntnis genommen - Verlr. Betrieb (freiwillig)

GeprOft und freigegeben; 06.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahomhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher Im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/In

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

. 92421 Schwandorf

11.12.2015

Routinekontrolle

BJ7B9

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

■Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Konlroilierter Beirieb (Stempel)

Am AtiomW 2 • 92421 Scfiwandorf
Postfadi 1349 • 92404 Scliwondoif

Tel. 09431/3 84 - 0 • Fox 09431/384-1Ö8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lanciratsamt Schwandorf
Wacitersdorfsr Sir. 80 Postfach 15 49
92421 Scfuvandorf • 92406 Sohwnndnrf

Verantwortiich für den Betrieb: KonlroIldatum/-2elt: Q A

Anwesende Personen: Mitarbeiteranzahl

Planmäßlqe Kontrolle H Aniass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

ia nein' n.z.'
1. Eiaenkontrolle/HACCP »

1.1 Reinlounqs-und Oesinfektionsolan

1.2 SchädlinpsbekämDfunq
1.3 TemperaturObenvachuna

1.4 Personalschulunq
1.5 Personalqesundhelt/Infeklionsschutzqesetz
1.6 RQckverfolqbarkeit (Checkliste)
1.7 Wareneinaanaskonlrolle
1.8 HACCP

2. Hvqlene allgemein K
2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Belrlebslavout X

■  Betnebsräume X

■ Warenfluss. einschl. Retouren X

■  Personalfluss K

■  Rein- und Unrelnlrennunq X

2.2 Elnrichtunq, Maschinen, Geräte urid Transportmittel <
2.3 Produktions- und Arbeitshvqiene X
2.4. Lagerung von RohslofTen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhvoiene

■  Pemonalräume

■  Sanitäranlagen

■  Kygieneschleusen K
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleidung K
3. Stlctiprobenartige Warenprüfung einschl. Kennzeichnung
Feststellungen fggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikrobbl. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsoigung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sov^e
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeltsanweisungen
□
□
□

1
Schwändorf

^  Roscher-Pftr.,,
Kenntnis geribrnfj 'en - Vertr, Betrieb (frei/nllig)

'nichtzutreftend ^'Srär2(/n
Geprüft und freigegeben: 08.02.2013 ^9431/62676 l

•2.

\  Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb
Wolf GmbH

Am Ahomhof2

92421 Schwandorf

Datum

Aniass

Zulassungsnummer
Verantwortiicher im Betrieb

Teiinehmer

Kontroiieur/in

01.12.2015

Routinekontrolle

EV789

Oelier

Roscher-Fersti

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80
92421 Schwandorf

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum

Füllerei: Stockflecken und

leichte Verschmutzung
über Band Betriebshygiene

geringradiger
Mangel Reinigung 06.12.20151 8111 Erledigt 06.12.2015



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrol!e

Konirollierter Betrieb (Stempel) Wolf GmbH
Am Ahomhof 2 • 92421 Sehwondorf
Po&tfach 1349 • 92404 Schwandorf

Tel. 09431/3 84 - 0 • Fox 09431/384-168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lan(Jratsamt Sciwandorf
Wacltersdorfsr Str. 80 -.Postfach 15 49
92421 Sciuvandorf • S2408 Schwnndnrf

Verantwortlich för den Betrieb: Ck[Le^ KorlrcIldalum/-zeIl: qq ̂ 2 ./J\^

Anwesende Mitarbeiteranzahl

Planmäßige Kontrolle [S Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft IVIängel

ja nein n.z.'
1. EIpenkontrolie/HACCP
1.1 Reinlaunds-und DesinfeklionsDlan
1.2 Schädlinqsbekämpfunq
1.3 TemoeraturOberwachuna
1.4 Personalsctiulung
1.5 Personalqesundheit/Infektionsschutzqeselz
1.6 RQckverfolqbarkelt (Checkliste)

1.7 Wareneinaanaskonlrolie
1.8 HAGCP

2. Hvpiene allqemeln V
2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Betriebslavout X

■  Betriebsräume V

■ Warenfluss. einschl. Retouren

■  Personalßuss >

■  Rein- und Unrelnlrennunq V

2.2 Einrichtung, Maschinen. Geräte ürid Transcortmittel k

2.3 Produktions- und ArbeitshvQiene X

2.4. Lagerung von RohstofTen, Zusatzstoffen. Zwischenprodukten und
Endorodukten

2.5. Personalhvqlene

■  Personalräume K

■  Sanitäranlagen

■  Hygleneschleusen y
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeltskieldung V
3. Stlchorobenartjqe Warenorüfuna einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (gqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

ötvi-ue, jM/iwyJ-cL ^eU

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havarfekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

^ ' /Unterschrift KonkWjl^f/ip/ . r o , Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

Corf
'nichtzutrefTcnd "TiQf-
GeprOrt und freigegeben: 08.02.2013 *^^43

^ersf/
1 — Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher Im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

04.12.2015

Routinekontrolle

EV789

Geller

Roscher-Ferst!

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrol!e

Kontrollierter Betrieb (Stempel)
Am AhomhoF 2 « 92421 Sehwoncloif
Postfodi 349 • 92404 Schwandorf

Tel. 09431 /3 84 • 0 • Fax09431 /384-1Ö8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lanciratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Str. 80 -.Postfach 15 49

92421 Rnhwanriorf • fi?40ß Snhwnnrlnrf

Verantwortlich für den Betrieb; KontrolldalumZ-zeiL /)A'

Anwesende Personen;^|^^^|||H^ Mitarbeiteranzahl

Planmäßiqe Kontrolle 13- Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
qenrUft Mängel

la nein' njz:
1. Elqenkontrolle/HACCP •

1.1 Reinlaunas- und Deslnfektionsolan
1.2 SchädlinqsbekämDfunq
1.3 Temoeraturübenivachunq
1.4 Personalschulunq
1.5 Personalaesundheit/Infektionsschutzqesetz
1.6 Rückverfolqbarkeil fChecklislel
1.7 Wareneinoanaskontrolle X
1.8HACCP

2. Hvqlene ailqemeln >

2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Belriebslavoul <

■  Betriebsräume V

■ Warenfluss. einschl. Retouren

■  Personalfluss

■ Rein- und Unrelnlrennunq
<

2.2 Elnrichtunq. Maschinen, Geräte und Transoortmlttel K

2.3 Produktions- und Arbeitshvqiene
2.4. Lagenjng von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und

2.5. Personalhyqiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

H Hygieneschleusen

■  persönlidie Hygiene des Personals einschl.
Arbeitskleldunq

X
3. Stlchprobenartlqe Warenprüfunq einschl. Kennzeichnung
Festsfellunqen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualiläl, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikroblol. und chem.-physikaUsche Kontrollen, Afafallentsorgung. ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankantagen sQ\,vie
andere technische Bnrlchtunqen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

Landkreis Snhwanriorf / yf )

-amtliche Tierärztin

Kenntnis genommen - Vertr. beirieo tireiwiiiig^

Geprüft und freigegeben: 08.02.2013
Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

26.11.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme I Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Konlrollierter Betrieb (Stempel)

Am AhomheF 2 • 92421 Schwondorf
Postfadi 134? • 92404 ScKwandoif

Tel.0?43t/3 84-O- Fax09431/384-lö8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wacitersdorfer Str. 80 ■. Postfach 15 49
92421 Schwandorf • 9.940R Sotiwnndnrf

Verantwortlich für den Betrieb: KQnt,olldalum/-zeit: , W - ÄD
Anwesende Mitarbeiteranzahl

Planmäßlqe Kontrolle Antass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
qeprQft Mängel

la nein' n.z.'
1. Eloenkontrolle/HACCP i

1.1 Relnlqunqs- und Desinfektonsolan
1.2 Schädlingsbekämpfunq V

1.3 Temperaturübenvachunq
1.4 Personalschulunq

1.5 Personalqesundheit/lnfektionsschutzqesetz
1.6 ROckverfoIobarkeit (Checkliste)

1.7 Wareneinqanqskontrolle K
1.8 HACCP

2. Hvqlene allqemeln
2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Belriebslavout y

■  Belriebsräume

■ Warenfiuss, einschl. Retouren X

■  Personalfluss y
■  Rein- und Unreintrennunq X

2.2 Elnrichtunq, Maschinen. Geräte und Transportmittel X

2.3 Produktrons- und Arbeitshvaiene ■x
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personaihvqlene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen >c
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeilskleldunq
3. .stir.hprnhenarttqe WarenprUfunq einschl. Kennzeichnung
Festsfellunqen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualiiät, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physikallschs Kontrollen, Abfalientsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankaniagen sowie
andere technische Einrlchtunqen)

Sonstig
□
□
□

e Formblätter/Arbeitsanweisungen

Landkreis Rrhy..^. . / i 1

- amtliche Tierent,^^ ^
Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (Ireiwiiiigj

Geprüft und freigegeben: 08.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum -

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb
Teilnehmer

Kontrolleur/in

20.11.2016

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

I Feststeilung" [Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich |KM-Nr. [Status [Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

■Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Kontrollierter Beirieb (Stempel)

Am Ahomhof 2 • 9242t Sehwonderf
Pösrfadi 349 • 92404 Schwandorf

Tel. 09431/3 84 • 0. Fax09431/384-168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wackersdorfsr Sir. 80 -.Postfach 15 49

92421 Schwanrinrf • 92408 SchwnnrJnrf

Verantwortlich für den Betrieb: Konlroildalum/-zeU:

Anwesende Personeni^^^m^^^ Mitarbeiteranzahl

Planmäßiqe Kontrolle 0 Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

ja nein n.z.'
t

1.1 Reiniounqs- und Desinfektionsolan
1.2 SchädllnqsbekämDfunq
1.3 Temperaturüberwachunq
1.4 Personalschuluna
1.5 Personalqesundhelt/Infeklionsschutzqesetz
1.6 RQckverfolqbarkelt (Checkliste)
1.7 Warenelnaanaskontrolle K

1.8HACCP
x'

2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Betriebslavout

■  Betriebsräume ><

■ Warenfluss. einschl. Retouren X

■  Personainuss
X

■  Rein- und Unreinlrennunq X

2.2 Einrichtunq, Maschinen. Geräte und Transportmittel X

2.3 Produktions- und Arbellshvaiene X

2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■ Hygieneschleusen
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleidunq
X

-

Feststellungen (gqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserquaiität, Betriebspläne, Havariekonzepl,
Mikroblol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Gelränkeschankanlagen sowie
andere technische Bnrichtunaen)

Sonstige Formblätter/Arbeiisanweisungen
□
□
□  1

b
]

Unterschrift Kontrolleuren Kenntnis genorr n ni Vertr. Betrieb (freiwillig)

'nicht zutreffend 09431/6267^'" "
Geprüft und freigegeben: 08.02.2013

\  ̂
1  Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher Im Betrieb

Teilnehmer

Kontroiieur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

05.11.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeiier

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum

Füllerei DG: Decke

verschmutzt Prozesshygiene

geringradiger
Mangel Reinigen 12.11.2015 8076 erledigt 12.11.2015



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betrlebskontroüe

Konlrdlierter Betrieb (Stempel)

Am 2 • 92421 Schwandotf
Postfach 134?« 92404 Schwondorf

Tel. 09431/3 84-0« Pox09431/384-168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wacl<ersdorf3r Str. 80 Postfach 15 49
92421 Schwandorf • fi?40R Srhwnnrfnrf

Verantwortlich fDr den Betrieb: KontrolIdatumZ-zeit: ^ /jij-

Anwesende Mltarbeiteranzahl

PlanmäQiqe Kontrolle Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

|a nein n.z:
1. Eiqenkontrolle/HACCP i

1;1 Relnlqunqs-und Desinfektionsolan

1.2 Schädlinqsbekimpfunq
1.3 TemDeraturüberwachunq

1.4 Personaischulunq
1.5 Personalqesundheit/Infektionsschutzqesetz

1.6 RDckverfolqbarkeit (Checkliste)
1.7 Wareneinqanqskonlrolle

1.8 HACCP

2. Hvqieneallqemem X

2.1 Bauliche Vorausselzunqen/ Betriebslavout K

■  Betriebsräume X

■ Warenfluss. einschl. Retouren v:

■  Personalfluss X

■  Rein- und Unreinlrennunq K

2.2 Elnrichtunq. Maschinen, Geräte und Transportmittel

2.3 Produktions- und Arbeltshvqlene
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. PersonalhVQiene

■  Personalräume X

■  Sanitäranlagen >

■ Hygieneschleusen X
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeltskleiduno K
3. Stichprobenartiqe Warenprüfunq einschl. Kennzelchnunq
Festsfellunqen (qqf. Beiblatt) f^aßnahmen Frist

Jicks.

sonstiges (z.B. Tiinkwasserqualität, Belnebspläne, Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.>physik3llsche Kontrollen, >U)falIentsoigung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getrankeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Pormblätter/Arbeitsanwelsungen
□
□
□

.  A. /J , {
Kenntnis genommen - Verlr. Betrieb (freivwilig)

Geprüft und freIgegabenn}0!d2.2O13 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Aniass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/In

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

30.10.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Fersti

I Feststellung" I Kategorie Einstufung Maßnahme I Frist Verantwortlich |KM-Nr. jStatus [Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle Ämi.

Kontrollierter Betrieb (Stempel) Q^ibH
Am Ahomhof 2 • 92421 Schwandorf
Postfach 1349 • 92404 Schwandorf

Tel. 09431 /3 84 • 0 • Fox09431 /384-1d8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wackersdorfar Sir. 80 •. Postfach 15 49
92421 Schwandorf • ß?408 Snhwfrnrlnrf

Verantwortlich für den Betrieb: 0€.V.k.«A/ Konlrolldalum/-zeit:

Anwesende Personen: Mitarbeiteranzahl

Planmäßiqe Kontrolle i3- Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

la nein n.2.'
1. Elqenkontrolle/HACCP i

1.1 Reiniaunos- und Desinfektionsolan

1.2 Sdiädlinqsbekämpfunq
1.3 Temperaturübenwachunq
1,4 Personalschulunq

1.5 Personalqesundhelt/Inreküonsschutzqeselz
1.6 ROckverfolqbarkeit (Checkliste)
1.7 Wareneinqanqskontrolle X

1.8 HACCP

2. Hvqlene allqemein

2.1 Bauliche Voraussetzunoen/ Betriebslavout x:

■  Betriebsräume

■ Warenfluss. einschl. Retouren

■  Personalfluss >c

■  Rein- und Unreinlrennunq

2.2 Bnrichtunq, Maschinen. Geräte und Transoortmiltel •X

2.3 Produktions- und Arbeilshvqiene Sr-

2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten

2.5. Personaihvqiene

■  Personalräume

■  Sariitäranlagen

■ Hygieneschleusen
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeltskleidunq
X

3, Sticliprobenartiqe WarenprUfunq einschl. Kennzeichnunq
Feststellunqen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

o\a/^ ytWvj-el
sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physika]isch6 Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtunaen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

• iicictrz]
Geprüft und Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahomhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher Im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

23.10.2015

Routinekontrolle

EWöS

Oeller

Roscher-Ferstl

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

Feststellung I Kategorie Einstufung iMaßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



•

AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Konlroüierter Beirieb (Slempel) Q^bH
Am Ahomhof 2 • 93421 ScKwcnJorf
Postfach 1349 • 92404 Schwandorf

Tel. 09431/3 84 - 0. Fox 09431/384-168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Str. 80 -.Postfach 15 49

92421 Schwandorf • 99408 Scliwanrinrf

Verantwortlich für den Beirieb: KQnlro!ldalum/-zeit:

Anwesende Mitarbeiteranzahl

Planmäßlqe Kontrolle IS Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

|a nein' n.z.'
1. Eiqenkontrolle/HACCP 1

1.1 Reinlqunas-und DesinfektionsDlan

1.2 Sdiädlinqsbekämpfuna
1.3 Temperaturüberwachunq
1.4PersonalschuIunq
1.5 Personalqesundheit/Infeklionsschutzqeselz
1.6 Rüdtverfolqbarkeil (Checkliste)
1.7 Warenelnaanqskonlrolle K

1.8 HAGCP

2. Hvnlene allqemein
2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Belriebslavout K

■  Betnebsräume X

■ Warenftuss. einschl. Relouren K

■  Personalfluss K

■  Rein* und Unreintrennunq K

2.2 Einriohtunq, Maschinen. Geräte und Transbortmiltel
2.3 Produktions- und Arbeilshvaiene X"

2.4. Lagerung von Rohstoffen. Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhvqiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen X
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeilskleidunq
3. Stlchprobenartlqe Warenprüfung einschl. Kennzeichnung
Festsfellunqen (gqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

ohne, Uauc^

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualiiät, Betriebspläne, Havariekonzepl,
Mikrobiol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte. Getränkeschankanlagen sowrie
andere technische Einrichtunqen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanwetsungen
□
□
□

—-Z ocnwanuül 1
Brialfte Roscher-Ferstl

- dinflichfi TiPrärTljn
Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb greiwiiiigj

'nicht zuffetTend

GeprQft und fceigegsben: OB.02.2013
09431/62676

Selta 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

21.10.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

I Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist (Verantwortlich |KM-Nr. j Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betrlebskontrolle

Konlrollierter Betrieb (Stempel) Q^ibH
Am Ahomhof 2 • 92421 ScWandecf
Pojtfadi 1349 • 92404 ScWondorf

Tel. 09431/3 84 • 0 • Fax 09431/384-168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lanciratsamt Schwandorf
Wackersdorfsr S(r. 80 -.Postfach 15 49

92421 Schvvandorf • fi?40ß Snhwnnrinrl
Verantwortlich für den Betrieb: U-f OPUßi Kontrol!dalum/-zeil: Q C|

Anwesende Milarbelleranzahl

Planmäßfqe Kontrolle Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

la nein n.z.'
1. Elgenkontrolle/HACCP i

1.1 Reiniaunos- und Oesinfektlonsolan .

1.2 St^ädlingsbekämpfunq
1.3 Temoeraturübenwachung

1.4 Personalschulunq
1.5 Personalgesundhelt/Infektionsschulzqesetz
1.6 Rückverfolgbarkeit (Checkllsle)
1.7 Wareneinaanqskontrolle V
1.8 HACCP

2. Hvfliene allgemein X
2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Betriebslavout

■  Betriebsräume K

■ Warenfluss. einschl. Retouren <
■  Personalfluss <
■  Rein- und Unreinlrennunq X

2.2 Einrichtunq, Maschinen, Geräte und Transoortmittel X
2.3 Produktions- und Arbeltshvqiene
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten

.•

2.5. Personalhvolene

■  Personalräume

■  Sanitäraniagen

■  Hygieneschleusen K
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleiduno X
3. Stlchprobenartige Warenprüfung einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

oVivit

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physikallsche Kontrollen, Abfallentsoigung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Elnrlchtunoen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

tJnlerschrift KonTroiSyiTfri /- amtliche / Kenntnis genommen - Vertr, Betrieb (freiwillig)

Gepr&n und freigegeben; OB.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb Behörde
Wolf GmbH Landratsamt Schwanforf
Am Ahornhof 2 Wackersdorfer Straße 80
92421 Schwandorf 92421 Schwandorf
Datum 03.09.2015
Anlass Routinekontrolle
Zulassungsnummer EV789
Verantwortlicher Im Betrieb Oeller
Teilnehmer

Kontrolleur/in Roscher-Ferstl

[Feststellung |Kategorie [Einstufung [Maßnahme [Frist. IVerantwortiich |KM-Nr. [Status ""fPäüjrrT



AH-LM-006-V02
Arbeifshilfe

Dokumentation LM-Betrlebskontrolle

Kontrollierter Betrieb (Stempel) WolFönbH
Am Ahomhof 2 • 92421 Schwondorf
Pöslfoch 1349 • 92404 SchwondodF

Tel. 0943J/3 84 • 0. Fax 09431/384-168

Kontrollierende Beliörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wackersdorfsr Sir. 80 ■_ PosHach 15 49
92421 SchU'andorf • 99408 firrhwnnn'nrf

Verantwortlich für den Betrieb:

Anwesende Personen:

PlanmäBlge Kontrolle

Kontrolldatum/-zelt:■
Mitarbeiteranzahl

'T-C'-l-AS
Kontrolle aus besonderem Anlass

a
□

Anlass

ja.
geprüft

nein' Mängel
1. Elgenkontrolle/HACCP
1^1 Relniqungs- und Desinfektionsolan
1.2 S^ädlingsbekämpfung

Y'
1.3 Temperaturüberwachüno
1.4 Personalschulunq
1.5 Personalgesundhelt/Infektlonsschützgesetz
1.6 Rückverfolgbarkeil (Checklistel
1.7 Wareneingangskontrolle
1.8 HACCP

X

2. Halene allgemein
2.1 Bauliche Voraussetzungenf Betriebslavoirt

»  Betriebsräume

Warenfluss. einschl. Relouren

Personaltluss

Rein- und Unreinlrennunp
2.2 Einrichtung. Maschinen. Geräte und Transportmittel
2.3 Pfoduktlons- und Arbeltshvolene
2.4. Lagerung von Rohstoffen. Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhyqiene

Personalräume

Sanitäfanlagen
Hygieneschleusen
persönliche Hygiene des Personals einschl.
Arbeitskleidung

3. Stlchprobenartlge Warenprüfung einschl. Kennzeichnung
Xs

Feststellungen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualiläl, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikrobiol. und cheta-physikalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanwelsungen
□
□
□

Unterschrift Kontrolleur/in Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

nicht zütrefTend

Gepr&ft und freigegeben: OB.02.2013
Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/In

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

26.08.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontroile

Kontrollierter Betrieb (Stempel)

Am Afiomhoi 2 • 92421 Schwand^
Postfach 134? • 92404 Scliwondoff

Tel. 09431/3 84 • 0 • Fox 09431/384-)(S8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lan(dratsamt Schwandorf
Wacirersdorfar Str. 80 Postfach 15 49
92421 Schwandorf • 9?4nß .Srtiwpndnrf

Verantwortlich für den Betrieb: Konlrolldatum/-zeit:

Mitarbeiteranzahl

Planmäßlqe Kontrolle Anlass

Kontrolle aus besonderem tolass □
geprüft Mängel

la nein' n.z.'
1. ElqenkontroIIe/HACCP {

1.1 Relniaunqs- und Desinfektionsolan

1.2 Schädiinqsbekämpfung
1.3 Temoeraturüberwachunq

1.4 Personalschulunq
1.5 Personalqesundhelt/lnfekUonsschutzqeselz
1.6 RQckverfoIqbarkelt (Checkliste)
l.TWareneinqanqskontrolle

1.8 HACCP

2. Hvqlene allqemeln X
2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Betriebslavout

■  Betriebsräume X

■ Warenfluss, einschl. Retouren

■  Personalfluss ■6.

■  Rein- und Unreintrennunq x
2.2 Einrichtunq, Maschinen, Geräte und Transportmittel x
2.3 Produktions- und Arbeitshvaiene •<
2.4. Lagerung von RohstofTen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.6. Personaihvqiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleidung
3. Stichprobenartiqe Warenprüfung einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.6. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physikatisch6 Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sow'e
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

UntersCTfrift't^i^riGciiFBiSW'WanaorT yf JDr. Brigitte Roscher-Ferstl L/L-—y r*'"
1^ Vertr. Betrieb (freiwillig)

>  "uidiiiiuir— V /
59431/62676

Geprüft und freigegeben: 08.02.2013

\j

\ (
1  Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

18.08.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum

Berner Abfallbeutel In der

Ecke abgestellt, ohne

Müllbeutel haiter Prozesshygiene
geringradiger
Mangel

Müllbeutel in Müllbeutelhalter

anbringen - wurden sofort
abgestellt. 18.08.201^ 7958 erledigt 18.08.2015

UG Hauptgang vor Füllerei:

in Kisten gebrauchte

Handschuhe und

Mundschutz Prozesshygiene

geringradiger
Mangel

Müll in Müllbeuteln oder

Mülleimern sammeln,

Mitarbeiter belehren;

wurde sofort abgestellt 18.08.2015 7963 erledigt 18.08.2015



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

■Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Kontrollierter Betrieb (Stempel)

Am Ahomhof 2 • 92421 Schwandorf
Postfach 1349 • 92404 Schwandorf

Tel. 09431/3 84 - 0 • Fax 09431/384-ld8

Landratsamt Schwandorf
Wackersdorför Sir. 80 •. Postfach 15 49

92421 Schwandorf - 92408 Sohwnnrirtrl

Verantwortlich für den Betrieb;

Anwesende Personen:

KontrolldatumZ-zeit:

Mitarbelleranzahl

PlanmäBIgg Kontrolle -m:
Kontrolle aus besonderem Anlass □

Anlass

geprflft
la nein'

Mängel

1» Eigenkontrolle/HACCP
-1.1 Relnlgungs- und Desinfektionsplan
1.2 Schädlingsbekämpfung
1.3 Temperaturüberwachung
1.4 Personalschulung
1.5 Personalgesundheit/Infektionsschützgesetz
1.6 ROckverfoigbarkeit (Checkllsle)
I.TWareneingangskonlroIie
1.8HACCP

2. Hygiene allgemein

2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Betriebslavout

Betriebsräume

Warenfluss, einschl. Retouren

Personalfluss K
Rein- und Unreintrennung X

2.2 Einrichtung. Maschinen. Geräte und Transportmittel
2.3 Pfodüklfons- und Arbeitshygiene
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhyglene

Personalräume

Sanitäranlagen

Hygieneschleusen
persönliche Hygiene des Personals einschl.
Arbeitskleidung X

3. Stichprobenartige Warenprüfung einschl. Kennzeichnung
Feststeilungen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

oMe u.cm(ge)
sonstiges (z.B. Trinkwasserqualilät, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikroblol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Bnrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

Landkreis Schwandq,
üteS?i?gSer5iiäß^Tei^

- emtliche Tierär

Geprüft und freigegeben: 08.02.2013

Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Aniass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher Im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/In

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

14.08.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist IVerantwortlich |KM-Nr. [Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

KonUdlierter Betrieb (Stempel)

Am iMiomhoi 2 • 9242t ScWondorf
Postfach 1349 • 92404 ScWandorf

Td. 09431/3 84 • 0 • Fax 09431/384-I68

Kontrollierende Behörde (Stempel)

LancJratsamt Schwandorf
Wacltersdorfsr Str. 80 •. Postfach 15 49
92421 Schwandorf • S?4nfi Snhwandnrl

Verantwortlich för den Betrieb: Konlrolldalum/-zeil: 0^ / /) ?"

Anwesende Mitarbeiteranzahl

Planmäßlqe KontroJIe S' Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

\a nein n.2.'
1. Elgenkontrolle/HACCP
1.1 Relniqunqs* und Desinfektionsolan

1.2 Schädlingsbekämpfunq
1.3 Temoeraturüberwachunq

1.4 Personalschulunq
1.5 Personalaesundheit/Infeklionsschutzqesetz
1.6 Röckverfolflbarkeit (Checkliste)
1.7 Wareneinaanqskonlrolle K
1.8HACCP

2. Hvqlene allqemein X

2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Betriebslavout <

■  Betriebsräume 7^

■ Warenfluss. einschl. Retouren yr

■  Pereonalfiuss r
■ Rein- und Unreinlrennunq y

2.2 Einrichtunq, Maschinen. Geräte und Transportmittel y
2.3 Produktions- und Arbeltshvqiene y
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenproduklen und
Endprodukten

,•

2.5. Personalhvaiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen K
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleldunq
3. Stlchprobenartlqe WarenprQfunq einschl. Kennzelchnunq
Feststellungen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität. Betriebspläne, Havaiiekonzept,
Mikroblol. und chem.-physikallsche Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtunoen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

Unterschrift Konlral^r/in j Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

Geprüft und freigegeben; 08.02.2013 °9«1/626^ rn - Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahomhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

05.08.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung iMaßnahrne Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Kontrollierter Betrieb (Stempel) Q^ibH
Am AKomhef 2 • 92421 SchwanJorf
PostfaÄ 1349 • 92404 Schwondorf

Tel. 09431/384-0. Fax09431/384-168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Sir. 80 -.Postfach 15 49

92421 Schwanriorf - 9.^40R .Sf;hwann'nrf

Verantwortlich für den Betrieb; OßCle^ KontrolldalumZ-zeit:

Anwesende Mitarbeiteranzahl

Planmäßiqe Kontrolle Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
qeorQft Mängel

ja nein' n.z.'
1. EiqenkontroIIerHACCP 5

1.1 Reiniqunas- und Deslnfektionsolan
1.2 SchädllnqsbekSmpfunq
1.3 Temperaturüberwachunq
1.4 Personalschuluna
1.5 Personalqesundheit/Infektionsschulzqeselz
1.6 ROckverfolqbarkeil (Checkliste)
1.7 Wareneinqanaskontrolle X
1.8HACCP

2. Hygiene allqemein X
2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Betriebslavout X

■  Betriebsräume \
■ Warenfluss. einschl. Retouren X

■  Personalfluss v

■  Rein- und Unreinlrennunq V

2.2 Einrichtunq, Maschinen, Geräte und Transportmittel 5c

2.3 Produktions- und Arbeitshygiene ■X"

2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhyqlene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen X

■  persönliche Hygiene des Personals einschl.
Arbeltskleidung

X

3. Stirhprnbßnartlqe WarenprQfunq einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (qgf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

OWiAE. /AvOlAft^-eL

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen!

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

Unterschrift Kontrolleurfln c'...u ■ ],

^D'^ngittel^r^rihpr^Poirr;^)
Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

'oichizutreffend - amtllch© Tiefärztin -
Geprüft und freigegeben: 08,02.2013 09431/62676 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Aniass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

31.07.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

lEinstufung"Feststellung Kategorie Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontroile

Kontrollierter Betrieb (Stempel)

Am Bomhof 2« 9242t SeWondorf
Postfach 1349 • 92404 Schwondorf

Tel. 09431/3 84 • 0. Fax 09431/384-ltf8

Kontrolllerende Behörde (Stempel)

Lanciratsamt Schwandorf
Wackersdorfei- Sir. 80 -.Postfach 15 49
92421 Schwandorf • 9240R Srhwnnn'nrf

Veranlwortiicti für den Betrieb: OäU-Cw Kontrolldalum/-zeil: 2JU.Cr^

Anwesende Personen^^^^^^^^a^^ Mltarbeileranzahl

Planmäßlqe Kontrolle ' ' 0 Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

[a nein" n.z.'
1. Elqenkontrclle/HACCP

1.1 Relniqunqs- und OesinfektionsDlan

1.2 Schädlinqsbekämpfunq
1.3 Temneraturüberwachunq

1.4 Personalschulunq

1.5 Personalqesundheit/Infektionsschutzqesetz
1.6 Röckverfolqbarkeit (Checkliste)
1.7 Wareneinaanaskontrolle X

1.8 HACCP V
2. Hvqiehe atlqemeln X

2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Betriebslavout V

■  Betriebsräume

■ Warenfluss. einschl. Retouren /

■  Personalfluss X

■  Rein- und Unreintrennunq X
2.2 Elnnchtunq, Maschinen, Geräte und Transoortmlttet X

2.3 Produklions- und Arbellshvqiene X

2.4. Lagemng von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endorodukten
2.5. Personalhvqiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■ H/gieneschleusen "X
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeltskleldunq X
3. StichDrobenartIqe Warenprüfunq einschl. Kennzelchnunq
Feststellunqen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (2.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikroblol. und chem.-physlkalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierisctier Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Elnrichtunqen)

Sonstlge Formbfätter/Arbeltsanweisungen
□
□
□

UnielsatfittKEaiaiiöafnA/aiiMfri'^ /Dr. Brigitte Rosche^^rstl^'^^—^
Kenntnis genommen - Verlr. Betrieb (freiwillig)

Geprüft und fceIgeg5behil3B.ö2.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

24.07.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

ÄiDokumentation LM-Betriebskontrolle

Kontrollierter Betrieb (Stempel)
Am Ahomhof 2 • 92421 ScWonderf
Po&tfadi 1349« 92404 ScWandorf

Tel. 09431 /3 84 • 0 > Fax 09431 /384-148

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lanclratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Str. 80 -.Postfach 15 49

92421 Schwandorf • 9240R Schwpnrfnrf

Verantwortlich für den Betrieb: ^ KQntrolldatum/-zeil:

Anwesende Mitarbeiteranzahl

Planmäßig© Kontrolle Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

|a nein n.z.'
*

1.1 Reiniaunqs- und Desinfektionsolan
1.2 Schädlinqsbekämofung
1.3Temperaturübeiwachunq
1.4 Personalschulunq
I.SPersonalqesundheit/infeklionsschutzqesetz
1.6 Rückverfolqbarkeit (Checkliste)

1.7 Wareneinqanaskontrolle K
1.8 HACCP -

2. Hvqlene allgemein X
2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Betriebsiavout X

■  Betriebsräume X

■ Warenfluss. einschl. Retouren K
■  Personalfluss

■  Rein* und Unreintrennunq <
2.2 Elnrichtunq, Maschinen. Geräte und Transoortmittel X
2.3 Produktions- und Arbellshvoiene X
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personaihvqlene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen xr

M  persönliche Hygiene des Personals einschl.
Arbeitskleidung

y

.3. Stlchprobenarliqe Warenorüfuna einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (qqf. Beiblatt) Maßnatimen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualifät, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikrobiol. und chsm.-physikalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Gelrlnkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige FormbiätterfArbeitsanwelsungen
□
□
□

iJnl^^^l'^ohponetA^^ Ja /JT. Brigitte Roscner-Fe^ ^
- amtlinhft TiRr?tr7tin 1/ . .. ..

Kenntnis genommen - Vertr. Betneb (treiwiiiigj

Geprüft und freigegeben: OS.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

KontroIIeur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

21.07.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



•

AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Konlrollietler Betrieb (Stempel)

Am AhomKof 2 • 92421 ScWondeif
Postfach 134? • 92404 Schwondorf

Tel. 09431/3 84 < 0 • Fax 09431/384-148

Kontrolllerende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wacl<ersdorfer Sir. 60 •. Poslfach 15 49
92421 SchW'andorf • 99406 ̂Irthwnnrlnrf

Verantwortlich für den Beirieb; ^ ^ KontrolldalumZ-zelt:

Anwesende Milarbeileranzahi

Planmäßiqe Kontrolle Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

|a nein' n^:
1. Elflenkontrolle/HACCP i

1.1 Reiniounqs- und Deslnfektionsolan
1.2SchädlinqsbekämDfunq
I.STemDeraturüberwachunq
1.4 Personalschulunq
I.SPersonalqesundheit/lnfeklionsscI^utzqesetz
1.6 RQdtverfoiqbarkeit (Checkliste)
1.7 Wareneinaanaskonlrolle
1.8HACCP

2. Hvqlene allgemein X
2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Betriebslavout X

■  Betriebsräume X

■ Warenfluss. einschl. Retouren X

■  Personaifiuss X

■  Rein- und Unrelnlrennunq K
2.2 Elnrichtunq, Maschinen, Geräte und TransDortmiltel X
2.3 Produktions- und Arbellshvqlene X
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhyqiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygleneschleusen V

■  persönliche Hygiene des Personals einschl.
Arbeitskleldunq X

3. Stlchorobenartlqe Warenorüfunq einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualilät, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikroblol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

Unterschrift Konlrolleur/jft-^/ / y Kenntnis geno^^ - Vertr. Betrieb (freiwillig)

Geprüft und freigegeben: OS.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betheb

Wolf GmbH

Am Ahomhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

17.07.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum

Wareneingang:
Angeliefertes QS

Hähnchen-Fleisch

teilweise direkt auf

Palette. Prozesshygiene

geringradlger
Mangel

war wurd annahmeverweigert
und an den Lieferanten

retoumiert 17.07.2019 7888 erledigt 17.07.2015

Stockflecken an der

Decke im Hauptgang vor
Zerlegung. Betriebshygiene

geringradlger
Mangel Reinigung 24.07.2015

-

7889 erledigt 24.07.2015

Reinigung in der Füllerei
EG neben nicht

abgedeckter Ware. Prozesshygiene

geringradlger
Mangel Schulung der Mitarbeiter 20.07.2015 7890 erledigt 17.07.2015

Füllerei UG

Zwischenreinigung ohne
die Ware vorher aus dem

Raum zu räumen Prozesshygiene

geringradlger
Mangel Schulung der Mitarbeiter 20.07.2015 7890 erledigt 17.07.2015



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Kontrollierter Betrieb (Stempel) \^^|f
Am Ahomhof 2 • 9242t Sehwondorf
Postfo^ 134? • 92404 ScWondöf

Tel. 09431/3 84 - 0. Fox 09431/384-168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
WackersdorfBr Sir. 80 •. Postfach 15 49
92421 Schwandorf"- 9240R Snhwnnrrnrf

Verantwortlich für den Betrieb: Konlrolldalum/-zeit:

Anwesende Personen: Milarbelleranzah!

Planmäßige Kontrolle 0 Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

la nein' n.z:
1. Elqenkontrolle/HACCP 1

1.1 Relnlaunas- und Desinfeklionsolan
1.2 SchädlingsbekärnDfunq
1.3 Temperaturüberwachuna
1.4 Personalschuluno
1.5 Personalqesundheit/Infektionsschutzqesetz
1.6 ROckverfolqbarkeit (Checkliste}
1.7 Wareneinqanqskonboile V
1.8HAGCP

2. Hvqlene atlqemeln X

2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Betriebslavout X

■  Belriebsräume X

■ Warftnfiiiss. einschl. Refouren K

■  Personalfluss '

■  Rein- und Unrelntrennunq <

2.2 Einrichtunq, Maschinen. Geräte und Transportmittel X
2.3 Produktions- und Arbeltshvaiene X
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. PersonaIhVQiene

■  Personalräume

■  Sanltäranlagen

■ Hygieneschleusen K
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeilskleldunq
3. Stichprobenartiqe WarenprQfunq einschl. Kennzeichnung
Feststellungen fqgf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

Ohn^ Ucu(^
sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzepl,
Mikrobiol. und chem.-physikansch6 Konirollen, ̂ falientsorgung. ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtunqen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

Unterschrift Kontroileur/in ^ ^ Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

GeprQfl und freigegeben: OB.02.2013 03431 /ß Seile 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

10.07.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeiler

Roscher-Ferstl

iFeststellung IKategor!le [Einstufung" Maßnahme Frist Verantwortlich [KM-Nr. [Status [Datum



AH-LM-006-V02

Arbeifshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Konlrdlierter Betrieb (Stempel)

Am Ahomhof 2 • 92^121 S^wondorf
Poslfodi 1349' 92404 Schwandorf

Tel. 09431/d 84 • 0 • Fox 09431/334-168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lantjratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Sir. 80 -.Postfach 15 49
92421 Schwandorf • 92408 Schwnnrfnrf

Verantwortlich für den Betrieb: KQntrolldatum/-2eit:

Anwesende Personen: Mitarbeileranzahl

Planmäßiae Kontrolle • S Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

la nein n.z.'
1. Elaenkontrolle/HACCP 1

1.1 Reiniqunas- und Desinfekb'onsolan
1.2 Sch§dlinqsbek§mpfung
1.3 TemoeraturObeiwachunq
1.4 Personalschulunq
1.5 Personalqesundhelt/Infektionsschutzqesefz
1.6 RQckverfoIqbarkell (Checkliste)
1.7 Wareneinoanoskonlrolie K
1.8 HACCP

2. Hvqlene allqemeln JC
2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Betrlebslavout wr

■  Betriebsräume X

■ Warenfluss. einschl. Retouren X

■  Personalfluss k

■  Rein- und Unrelntrennunq k

2.2 Elnrichtunq. Maschinen. Geräte und Transportmittel X

2.3 Pfoduklions- und Arbeilshvaiene >4
2.4. t^gerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhvqlene

■  Personairäume

■  Sanitäranlagen y
■  Hygieneschleusen X
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleidunq ><
3. Stlchprobenartiqe Warenprilfunq einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trlnkwasserquallfät, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikroblol. und chem.-physlkal[sche Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanfagen sowie
andere technische Einrichlunqen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

/  Landkreis Schwandorf

UnterschriÄrfSlIey^n LfölnC hO&CneH ersü
- gmtliche Tierärztin-

Kenntnis genommen - Vertr. Beirieb (freiwillig)

'nicht zutreffend

Gepron und tretgegeben: 08.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

08.07.2015

Routinekontrolle

EV789

Geller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Kontrollierter Betrieb (Stempel)

Am Ahomhoi 2 • 92421 Schwondorf
Postfach 1349 • 92404 Schwondorf

Tel. 09431/3 84-0. Fox09431/384-1Ö8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamf Schwandorf
Wackersdorfer Sir. 80 -.Postfach 15 49
92421 Scfuvandon • .Srhwnnn'nrf

Verantwortlich für den Betrieb: '^| Kontrolldatum/-zeil: (^"
Anwesende MitarbeReranzah!

Planmäßtpe Kontrolle IX Anlass

Kontrolle aus tiesonderem Anlass □
geprüft Mängelia nein n.z.'

1. Elqenkontrolle/HACCP ;

1.1 Reiniqunqs- und Desinfektorwolan y
1.2 Schädilngsbekämofunq
1.3 Temoeraturübenvachunq
1.4 Personalschulunq
1.5 Personalqesundhelt/Infeklionsechutzqesetz
1.6 Rückverfolqbarkell (Checklistel
1.7 Wareneinqanaskonlrolle X
1.8 HACCP

2. Hvqlene allgemein X
2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Betriebslavout >C

■  Betriebsräume X

■ Warenfluss. einschl. Retouren X

■  Personalfiuss X

■ Rein- und Unreinlrennunq X
2.2 Einrichlunq, Maschinen. Geräte Und Transportmittet x;

2.3 Produktions- und /Vbeltshvqlene X
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten

2.5. Personaihvaiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen X
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeltsldeidunq X
3. Stlchprobenartlae Warenprüfung einschl. Kennzeichnuna
Feststellungen fqgf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

oV\v\«. Uau

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikroblol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankaniagen sowie
andere technische Einrichtungen!

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

.  \

r. Brigitte Roscher-Per^^^*^—
Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

GeprOfll eW06HD2.2O13 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/In

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

03.07.2015

Routinekontrolle

EV789

Geller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Kontrollierter Betrieb (Stempel)

AmA{)omhoi2*92'l2t Schwandorf
Postfodi 13i7 • 92404 Schwandorf

Tel. 09431/3 84 • 0. Fax 09431/384-1Ö8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lanidratsamt Schwandorf
Wackersdorfar Str. 80 -.Postfach 15 49
92421 Schwandorf • Sohwanrinri

Verantwortlich für den Betrieb: KontroI!datum/-zeit:

Anwesende Pe.ons„: Milarbeileranzahl

PlanmäSIqe Kontrolle □ Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

la nein n.z.'
1. Eioenkontrolle/HACCP ä

1.1 ReiniQunas- und Desinfekt'onsplan

1.2 Schädlinqsbekämpfunq
1.3 Temoeraturüberwachunq

1.4 Persbnalsdiulunq

1.5 Personalqesundttelt/Infeklionsschutzqesefz
1.6 ROckvertoIqbarkelt (Checkliste)
1.7 Wareneinaanaskontrolle X
1.8HACCP

2. Hvqlene ailqemeln X
2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Betriebslavout X

■  BetriebsrSume X
■ Warenfluss. einschl. Retouren X
■  Personalfluss ?<
■  Rein- und Unreintrennunq <

2.2 Einrichlunq. Maschinen. Geräte und Transoortmittel X
2.3 Produktions« und Arbeilshvoiene X
2.4. Lagerung von RohstofTen, Zusatzstoffen, Zwiscltenprodukten und
Endprodukten

.■

2.5. Personaihvqiene

■  Personalräume

■  Saniläranlagen

■  Hygleneschieusen X
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleidunq K
3. .Sf?fihproht>naTiiqö Warenprüfung einschl. Kennzeichnung
Festsfellun.qen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

oVoaL

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne. Havanekonzept,
Mikroblol und chem.-physikalische Kontrollen. Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte. Gelränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

Landkreis Schwandnrf/^7 # /
- amtliche Tlerärzting^'^^-"^^^^

Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

Geprüft und freigegeben: 09.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb
Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Aniass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

24.06.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Herr Ostermeier

Roscher-Ferstl

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LIU1-006-V02

Arbeitshilfe

Si.Dokumentation LM-Betriebskontro!le

Konlrollierter Betrieb (Stempel)

Am Aiiomhef 2 • 92421 Schwondorf
Postfach 134? • 92404 ScKwandorf

Tel.09431/384-0* Fox09431/384-1Ö8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lanidratsamt Schwandorf
Wackersdorfsr Sir. 60 ■. Foslfach 15 49
92421 Schwandorf • 9240R SchwnnrInrI

Verantwortlich für den Betrieb: f)p/lPC KonlrolIdalum/-zeit: ^
Anwesende Peieonen: Mitariseiieranzahl

Planmäßige Kontrolle <0 Anlass

Kontrolle aus besonderem ̂ lass □
geprüft Mängel

'  Ia nein' n.z.'
.  ••

1.1 Reiniqungs- und Oesinfektionsolan
1.2 Sctiädlingsbekämofung
1.3 Temperaturüberwachunq
1.4 Personalschuluno

1.5 Personalaesundhelt/Infeklionsschutzgeselz
1.6 RQckverfolqbarkeit (Checkliste)
1.7 Wareneinaanaskontrolie
1.8 HACCP

2. HvQiene allgemein'
2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Betriebslavout

■  Belriebsräume v:
■ Warenfluss, einschl. Relouren

■  Personalßuss

■  Rein-und Unreintrennunq
2.2 Einrichtung. Maschinen, Geräte und Transportmittel y-
2.3 Produktions- und Arbeitshvaiene <
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten

2.5. Personalhvqiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen -

■  Hygieneschleusen <
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleidung
3. Stichprobenartige Warenprüfung einschl. Kennzeichnung
Feststeltunqen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

S'-e-he

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physika!ische Kontrollen, ̂ fallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige FormblätterZ/Vbeiisanwelsungen
□
D
□

Unterschrift KonlrqJlWirt // /) ,
vA/f Schwanaort

zyy erstl

Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb itreiwiiiigj

Geprüft und freigegeben: 08.02.2013 09431/62676 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

18.06.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Kontrollierter Betrieb (Stempel)

Am Ahomhof 2 • 9242] ScKv^dorf
Poslfadi 1349 • 92404 ScKwondorf

Tel. 09431/384-0- Fox09431/384-]d8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wackersdorfar Sir. 80 •. Postfach 15 49
92421 Schw-andorf • 92408 .9r.hwnnrfnrf

Verantwortlich für den Betrieb: Qgttev Konlrolldatum/-zeit: . /2X?-17

Anwesende Mitarbeiteranzahl

Planmäßiqe Kontrolle □ Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

|a nein n.z.'
1. Elqenkontrcile/HACCP t

1.1 -Relniqunqs- und Deslnfektionsolan
1.2 Schädlinqsbekämpfunq
1.3 Temperaturüberwachunq
1.4 Personalschulunq

1.5 Personalqesundheit/Infektionsschutzqeselz
1.6 RQckverfolqbarkelt (Checkliste)
1.7 Warenelnqanqskontrolle ■X

1.8 HACCP

2. Hvfliene allqemeln X
2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Betriebslavout •X

■  Betriebsräume

■ Warenfluss. einschl. Retouren y

■  Personalfluss X
■  Rein* und Unreintrennunq V

2.2 Elnrichtunq, Maschinen, Geräte und Transportmittel <

2.3 Produktions* und Arbeltshvolene

2.4. Lagerung von Rohstofren. Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhvqiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  H/gieneschleusen X
■  personliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleiduno
y

3. StlchprobenartlqeWarenprüfunq einschl. Kennzeichnunq
Feststellungen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserquallfäl, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physlkallsche Kontrollen, Abfailentso^ung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getrankeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeltsanweisungen
□
□
□

- amtliche l /
Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

GeprOfl und freigegeben: 08.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/In

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

12.06.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



•

AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolie

Kontrollierter Betrieb (Stempel)

Am Ahomhoi 2 • 92421 Schwonciorf
Postfo^ 1349 • 92404 ScWandorf

Tel. 09431/3 84-0 • Fax 09431/384-163

Konlroliierende Behörde (Stempel)

Lantdratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Sir. 80 -.Foslfach 15 49

92421 Schwandon • 9?4nR .Sr.hwnnrlnrf

Verantwortlich förden Betriebt Op\\l? f Konlrol!datum/-zeil:

Anwesende Mitarbeiteranzahl

Planmäßige Kontrolle ßr Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

la nein' n.2.'
1. ElqenkontrollelHACCP i

1.1.Reiniqunqs-.und Desinfektionsolan
1.2 Schädlinasbekämofüng
1.3 Temoeraturüberwachunq
1.4Personalschulunq
1.5 Personalqesundheit/Infektionsschutzaesetz
1.6 Rückverfolqbarkeit (Checkliste)
1.7 Wareneinqanqskonlrolle X
1.8HACCP

2. Hygiene allgemein V
2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Betriebslavout y

■  Betriebsräume Y
■ Warenfluss. einschl. Retouren yC
■  Personalfluss X

■  Rein- und Unreintrennung X
2.2 Einrichtung, Maschinen, Geräte und Transportmittel x
2.3 Produktions- und Arbeitshygiene X
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zyrischenprodukten und
Endprodukten

2.5. Personalhvqiene

■  Personalräume

■  Sanitäraniagen

■  Hygieneschleusen X
*•

■  persönlidie Hygiene des Personals einschl.
Arbeitskleidung ■X

3. Stichprobenartiqe WatanprOfung einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

Sßue.

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

/" /

1
Kenntnis genommen - Verlr. Betrieb (freiwillig)

Geprüttu Iir Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer

Verantwortlicher Im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

05.06.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller^

Roscher-Fersti

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum

Steak-Abteilung
Mitarbeiterinnen bringen
Müllcontainer zum

Entleeren und wechseln

nicht die Einweg-
Hvflienekleldung. Personalhygiene geringradiger Mangel Mitarbeiter schulen 08.06.2015' 7780 erledigt 07.06.2015



- •

AH-LW1-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Konlrollierter Betrieb (Stempel) GmbH
Am Ahomhof 2 * 92421 Schwandorf
Pojtfadi 1349 • 92404 Schwandorf

Tel. 09431/3 84-0. Fax09431/384-168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wackersdorfsr Sir. 80 - Postfach 15 49

92421 Schwandorf • fi?408 SohwnnHorf
Verantwortlich für den Betrieb: 0 j Kontralldatumf-zeil: ^
Anwesende Personen: Mitarbeileranzah!

Planmäßlqe Kontrolle Aniass

Kontrolle aus besonderem ̂ lass □
geprüft Mängel

|a nein nx'
1. ElqenkontroIlefHACCP ••

1.1 Reiniaunqs- und Desinfektionsnlan

1.2 SchädninqsbekSmpfunq
1.3 Temoeraturübenvachunq

1.4 Personalschulunq

1.5 Personalqesundheit/Infekllonsschutzqesetz
1.6 ROckverfoIqbarkell (Checkliste)
1.7 Warenelnqanqskonlrolle
1.8 HACCP

2, Hvqiene allqemeln

2.1 Bauliche Vorausselzunqen/ Betriebslavout V
■  Betriebsräume

■ Warenfluss. einschl. Retouren y:
■  Personalfiuss

■  Rein- und Unreintrennunq
2.2 Einrichtunq, Maschinen, Geräte und Transportmittel %
2.3 Produktions- und Arbeltshvqiene
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personaihvqiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygleneschleusen Y
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeltskleldunq
3. Stichprobenartiqe Warenorüfunq einschl. Kennzelchnunq
Festsfellunqen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzepl,
Mikrobiol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfaüentsorgung, ggL
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtunqen)

Sonstige Formblätter/Arbeltsanweisungen
□
□
□

Kenntnis genommen - Verlr. Betrieb (freiwillig)

Geprüft und frelgegeH^f (w.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Aniass

Zulassungsnummer

Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

10.06.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH.LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Kontrollierter Betrieb (Stempel)

Am Ahomhof 2 • 92421 Schwondorf
Poslfodi 134? • 92404 Schwandorf

Td. 09431 /3 84 • 0 • Fox 09431 /384*ld8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lancdratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Str. 80 -.Postfach 15 49

92421 Schwandorf • 9.9408 Srhwnnn'nrf

Verantwortlich für den Betrieb: Kontrolldalum/-zeit:

Anwesende Personen: Mitarbeileranzahl

Planmäßiqe Kontrolle la Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

la nein' n.z.'
1. Eiqenkontrolle/HACCP •

1.1 Relniqunas-und Deslnfektionsoian
1.2 Schädllnqsbekämpfuna
1.3 Temperaturüberwactiunq
1.4 Personalschulunq
1.5 Personalqesundheit/Infektionsschutzqesetz
1.6 RQckverfoIqbarkeit (Cheddiste)
1.7 Wareneinqänqskonlrolte K
1.8 HACCP

2. Hvqlene allgemein V
2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Belrlebslavoul

■  Belriebsräume y
■ Warenfluss, einschl. Relouren y

■  Personalfluss K
■  Rein- und Unreintrennunq X

2.2 Einrichtung, Maschinen, Geräte und Transportmittel X
2.3 Produktions- und Arbeitshygiene X
2,4. Lagenjng von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhygiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■ Hygieneschleusen X
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleidung X
3. Stichprobenartiqe Warenprüfung einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserquatilät, Betriebspläne, Havariekonzepl,
Mikrobiol. und chem.-physlka!ische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblälter/Arbeitsanweisungen
□
O
□

.  — f ... . O
illJoterächirifPKiWrötfäu'r/iri^'"'' ./ij// »^ f B ^

PmW. -nerärztin
Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

nicht zutrefTend

Geprüft und freigegeben; 08.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer

Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

03.06.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betrlebskontrolie

Kontrollierter Betrieb (Stempel) QmbH
Am Ahomhoi 2 • 92421 Schwondorf
Postfodi 1349 • 92404 Sckwondorf

Tel. 09431/3 84 - 0* Fox09431/384*168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wackersdorfar Sir. 80 Postfach 15 49

92421 Sohwandorf • Sohwnnrlnrf

Verantwortlich für den Betrieb; Kontrol!dalum/-zeit: ^ ^ |-^-

Anwesende Personen: Mitarbeiteranzahl

Planmäßiqe KontraJle Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
aeprüft Mängel

la nein' n.z.'
'

1.1 Relniounos-und Desinfekt'onsolan
1.2 SchädlinqsbekampfiJnq
1.3 Temoeraturüberwachunq

1.4 Personalschuluna
1.5 Personalqesundheit/Infektionsschutzqesetz
1.6 RQckverfolqbarkelt (Checklisfe)

1.7 Wareneinaanoskontrolle X
1.8 HACCP

2. Hvqlene allqemeln X
2.1 Bauliche Vorausselzunqen/Betriebslavout - X

■  Betriebsräume X

■ Warenfluss. einschl. Retouren K

■  Personalfluss <

■  Rein-und Unreintrennunq X

2.2 Einrichtunq, Maschinen. Geräte und Transoortmittel K
2.3 Produklions- und Arbeiishvqiene X
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten

2.5. Personaihyqiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen -

■  Hygieneschleusen K "

■  persönliche Hygiene des Personals einschl.
Arbeitskleidunq K

.3. fttlr.hprnhßnartiqa Warenpröfunq einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

ohn-t

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikroblol. und chem.-physika!ische Kontrollen, Abfallenlsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Elnrichtunqen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
D
□

/ ' 'Unterschrift Kcnlrolleur/in j/l^/ ^ v _ /^ /
Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (Ireiwiiiig)

'nicht zutreffend

Geprüft und freigegeben: 08.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

27.05.2016

Routinekontrolle

EV789

Geller

Herr Jakubowski

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-BetriebskontroIIe

Kontrollierter Betrieb (Stempel) QfnhH
Am Ahornhof 2 • 92421 Schwandorf
Postfodi 1349 • 92404 Schwandorf

Tel. 09431/3 84 ■ 0 • Fax 09431/3e4-Iö8

Conlrollierende Behörde (Stempel)

Lanciratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Str. 80 ■. Postfach 15 49
92421 Schwandnri • Sohwnnrinrf

Verantwortlich für den Betrieb: r)of (r^r Kontrolldalumf-zeit: 1,0

Anwesende Mitarbeiteranzahl

Planmäßige Kontrolle — Antass

Kontrolle aus besonderem Antass □

geprüft Mängel
|a nein n.z.'

1. Elqenkontroile/HACCP

1.5 Personalaesundhelt/Infektionsschutzqesetz

y-
1 8 HACCP

>(
2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Belriebslavoul V

■  Betriebsräume si
■ Warennuss. einschl. Retouren

■  Personalfluss

■ Rein- und Unreintrennunq

2.2 Bnrichtunq, Maschinen. Geräte und Transportmittel
2.3 Produkllons- und Arbeilshvalene V
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und

2.5. Personaihvqiene

■  Personalräume X

■  Sanitäranlagen V

■  Hygieneschleusen /
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleidung
3. Stlchprobenartlqe Warenprüfung einschl. Kennzeichnung 1
Feststellungen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
MikrobioL und chem.-physika!ische Kontrollen, Abfaiientsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte. Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeftsanwelsungen
□
□
□

Unlerschrill KöHtlfelll^irl^hr ' 1
"■r. Brigitte /

,—^ .::mtlicho Tiorörztin ■ —r

Kenntnis genommen - Verlr. beiriep (ireiwiiiig;

09431/62676
Geprüft und freigegeben: 08.02.2013

Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontroileur/In

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

20.05.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshiife

Dokumentation LM-BetriebskontroUe

Kontrdlierter Betrieb (Stempel) Q^ibH
Am AKomhof 2 • 92421 Schwandorf
Postfach 1349 • 92404 SchwancJorf

Tel.0943!/3 84-O. Fax09431/384-I68 -

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lanidratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Sir. 80 •.Postfach 15 49

92421 Schwandorf • 9?40r> Schwnndnrf

Verantwortlich für den Betrieb: ̂  f fa KontroIldalum/-zeit: ̂  ̂  ̂

Anwesende Mitarbeileranzahl

Planmäfiiqe Kontrolle • Q Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

la nein' n.z.'
1. ElqenkontrollefHACCP 2

1.1 RelnlQunas-und Desinfektionsolan
1.2 Schädlinosbekämofunq
1.3 Temperaturübenvachunq
1.4 Personalschuluna -

1.5 Personalqesundhelt/lnfektionsschutzqesetz
1.6 Rückverfolabarkeit (Checkliste)
1.7 Wareneinaanoskonlrolle /
I.B HACCP

2. Hvqlene allqemein V
2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Betriebslavoul y

■  Betriebsrgume <
■ Warenfluss. einschl. Retouren x:

■  Personalfluss )C
■  Rein* und Unreintrennunq

2.2 Einrichtung, Maschinen. Geräte und TransDortmitlel
2.3 Produktions- und Arbeitshvqiene y
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten

2.5. Personalhyqiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleiduna
3. Stlchprobenartiqe Warenprüfung einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

Mo

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzepl,
Mikrobiol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfaüentso^ung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige FormblätteriArbeltsanwelsungen
D
□
□

\

Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)Dr

Geprüft und freigegeben: 03.02.2013 Seile 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer

Verantwortlicher Im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

06.05.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Fersti

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum

Wurstsalat

Abfallcontainer überfüllt Prozesshygiene gerlngradlger Mangel wurde sofort geleert 06.05.2015 7711 erledigt 06.05.2015



AH-LIV1-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Kontrollierter Betrieb (Stempel) WoIFGmbH
Am /^omhoi 2 • 9242t Schwanclorf
PosrfoÄ 1349 • 92404 Scliwondorf

Tel.09431/384 - 0* Fa>c09431/384-l68

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lanciratsamt Schwandorf
Wackersdorlar Sir. 80 -.Poslfach 15 49

92421 Rnhwanriorf ■ 9.940R PnhwnnHnrf

Verantwortlich für den Betrieb; KontroIldalum/-zeit: Jj^^-

Anwesende Personen: Mitarbeileranzah!

Planmäßiqe Kontrolle la: Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
oeprüft Mängel

■  ia neiri n.z.'
1. ElqenkontrollelHACCP 1

1.1 Relniaunos-und Deslnfektionsolan
1.2 Schädlinqsbekimpfuna
1.3 Temperaturuberwachunq
1.4PersonaIschulunQ

1.5 Personalqesundheit/Infeküonsschutzqesetz
1.6 RQckverfoIqbarkeit (Checkliste)
1.7 Wareneinaanqskontrolle
1.8HACCP

2. Hvqlene allqemein >4
2.1 Bauliche Voraussetzunqen/Betriebslavout V

■  Betriebsräume <

■ Warenfluss. einschl. Retouren K

■  Personalfluss K

■  Rein- und Unreintrennunq <
2.2 Einrichtunq. Maschinen, Geräte und Transportmittel K
2.3 Produktions- und Arbeitshvqiene X

2.4. Lagerung von RohstofTen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten

f

2,5. Personaihvqiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen -

■  Hygieneschleusen K
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeltsklelduno
3. Stlchprcbenartiqe WarenqrQfunq einschl. Kennzetchnunq
Feststellunqen (qqf. Beiblatt) hflaBnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualltäi, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

iLJnterschrifl Kontrolleur/in//)/ V y 1
.andkrets Schwandoj/t/C/C.^—

1  Rrinitip» Rn^rbpr-^r^tl

Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

6eprQfQ5?!|.^i^pg^g>7<g.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahomhof2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

29.04.2015

Routinekontrolle

EV789

Geiler

Herr Jakubowski

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Kontrollierter Betrieb (Stempel)
Am /Bomhof 2 • 92421 SeKwondorf
Poslfodi 349 • 92404 ScWandorr

Tel. 09431 /3 84 • 0 • Fox 09431 /384*168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lan(dratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Sir. 80 •. Postfach 15 49

92421 Schwandori • S?4nf? Snhwnnrinrf

Verantwortlich für den Betrieb: U Konlrolldalum/'Zeit: Qt.|

Anwesende Personen:
Milarbeiteranzah!

Planmäßiqe Kontrolle
Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

|a nein' n.z.'

1.4 Personalschuluna
1.5 Personalaesundhelt/Infeküonsschulzqesetz
1.6 Rückverfolabarkeit (Checkliste)

1.8 HACCP
K

2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Betriebslavout

■  Betriebsräume K

■ Warenfluss. einschl. Relouren <

■  Personalfluss <

■  Rein- und Unreintrennunq <

2.2 Einrichtung, Maschinen, Geräte und Transoortmittel K

2.3 Produktions- und Arbeilshvaiene K

2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten

.•

2.5. Personalhvaiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen X
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Ari)eitskleldung X
3. Stlchorobenartlge Warenprüfung einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (ggf. Belblattl Maßnahmen Frist

gGrin^tixcUi^ Ucaii^
aeMt ■

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikroblol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallenlsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen

□  h
□  \

Af /Unt^csBtilRöfiKfiSiMäPnFeratt U/// J y( /
Amti. Tierärztin /

ftfen -Vertr. Betrieb (freiwillig)

\v

Geprüft und freigegeben: 08.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb Behörde

Wolf GmbH Landratsamt Schwanforf

Am Ahomhof2 Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf 92421 Schwandorf

Datum 17.04.2015

Anlass Routinekontrolle

Zulassungsnummer EV789

Verantwortlicher im Betrieb Oelier

Teilnehmer d

Kontrolleur/in Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum

SB-Abteilung

gefüllte Schalen unter der
Verpackungslinie gelagert
~> wurde sofort abgestellt Prozesshygiene geringradiger Mangel Mitarbeiter belehren 17.04.2015 7679 erledigt 17.04.2015

Füllerei

WVT reinigt Tische
daneben stehen

Wurstwagen Prozesshygiene geringradiger Mangel Schulung durchführen 20.04.2015 7680 erledigt 18.04.2015



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Konlrollierter Betrieb (Stempel) GmbH
Am Ahomhof 2 • 92421 SeWan^rf
Postfo^ 1349 • 92404 &Wondor(

Tel. 09431/3 84 - 0 • Fax 09431/384-1 <58

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Str. 80 •. Postfach 15 49

92421 Schwandorf • ß?40r> Schwnnrinrf

Verantwortlich für den Behieb; ^ Konlrolldalum/-zeil;

Anwesende Personen; Mitarbeileranzahl

Planmäßfqe Kontrolle -sr Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
qeprüft Mängel

[a nein' n.z.'
1. Elgenkontrolle/HACCP ■

1.1 Relnldunos- und Oesinfektionsolan
1.2 Schädlinasbekämofung
1.3 Temoeraturüberwachunq
1.4 Personalschuluna X
1.5 Personalaesundheit/infektionsschutzqesetz V

1.6 RDckverfoIqbarHelt (Checklistel

1.7 Wareneinqanqskontrolle X
1.8 HACCP

2. Hyqlene allqemein X
2.1 Bauliche Vorausselzunaen/ Betriebsiavout x

■  Betriebsräume X

■ Warenfluss. einschl. Retouren X
■  Personalfiuss X

■  Rein- und Unrelnlrennunq K
2.2 Einrichtunq, Maschinen. Geräte und Transoortmlttei X
2.3 Produktions- und Arbeitshvaiene K
2.4. Lagerung von Rohstoffen. Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhvoiene

■  Personalräume

■ Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen X

■  persönliche Hygiene des Personals einschl.
Arbeltskleidunq

K
3. Stlchprobenartiqe WarenprQfuna einschl. Kennzelchnunq
Feststellungen (qgf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

oVvnJi U(xu^

sonstiges (z.B. Trinksvasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physika!ische Kontrollen, Abfallentscrgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankaniagen sowie
andere technische Einrichtunqenl

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

/w / . j
unifersßhffftcKßfficöiäüfflivan^y / y X /
Dr. Brigitte Roscher-^töll/(./ —y

Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (treiwiiiig)

Gepron und ifB^i ;oi3 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Aniass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher Im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

08.04.2015

Routinekontrolle

EV789

Oelier

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

'mDokumentation LWl-Betrlebskontrolle

Kontrollierter Betrieb (Stempel) QnibH
Am Ahomh^ 2 • 92421 Schwoncioff
Postfa^ 349 • 92404 Schwandorf

Tel. 09431/3 84-0» Fox09431/384-1i8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

LaniJratsamt Schv/andorf
Wackersdorfsr Str. 80 - Postfach 15 49

92421 Schwandorf ■ fi?40r> Snhwnnrfnrf

Verantwortlich für den Betrieb: KQnlrolldatum/-zeit: ̂

Anwesende Personen: Milarbelleranzahl

Planmäßige Kontrolle
Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
aenruft Mängel

ia nein n.z.'

1.5 Personaloesundheit/infektlonsschutzaesetz
1.6 RQckverfolqbarkeit (Checkliste)
1.7 Wareneinaanoskonlrolle
1.8HACCP

2. Hygiene allgemein

2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Betriebslavout

■  Betriebsräume

■ Warenfluss, einschl. Retouren y:
■  Personalfluss vC
■  Rein- und Unreintrennunq yL

2.2 Einrichtuno. Maschinen. Geräte undlransoortmlttel yL
2.3 Produktions- und Arbeitshvaiene V
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhvoiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen 7
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleidunq l
3. Stlchorobenartlqe Warenprüfung einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (2.8. Trinkwasserqualitäl, Betriebspläne. Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

Wcfer-Fer#/ J
- amtliche Tierär7fin ^

Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (treiwiiiigj

'nicht zutr^^^ ■] /62676
Geprüft und freigegeben: 09.02.2013

Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahomhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer

Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

01.04.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LIVI-006-V02

Arbeitshiife

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Konlrdlierter Betrieb (Stempel) (JntbH
Am Ahomhof 2 • 92421 Schwonclorf
Poslfodi 1349 • 92404 Schwandorf

Tel. 0943I/384-0< Fqk09431/384-168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

LanfJratsamt SchwaniJorf
Wackersdorför Sir. 80 ■. Postfach 15 49
92421 Schwandorf • fi?40R Sohwnnrinrf

Verantwortlich für den Betrieb; (^clUv Konlrolldalum/-zeil: ^,/pQ /j«5^
Anwesende Personen: Mitarbeileranzahl

Planmäßige Kontrolle Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
aenrüft Mängel

[a nein n.z.'
1.Eiqenkontrolle/HACCP

1.1 Relnlaunos- und Desinfektionsolan
1.2 Schädlinqsbekämpfuna
1.3 Temperaturübenvachung
1.4 Personalschulung
1.5 Personalqesundheit/Infeklionsschutzgesetz
1.6 Rückverfolgbarkelt (Checkliste)
1,7 Wareneinqanqskontrolle
1.8 HACCP

2. Hygiene allgemein X

2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Belriebslavout K

■  Betriebsräume K

■ Warenfluss. einschl. Retouren X

■  Personalfluss ><

■  Rein- und Unreintrennung X

2.2 Einrichtung. Maschinen. Geräte und Transportmittel X

2.3 Produktions- und Arbeilshvalene X

2.4. Lagerung von Rohstofen, Zusatzstoffen. Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhygiene

■  Personalräume

■  Sanitäraniagen

■  Hygieneschleusen
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleidung
3. .SHchprnhenarfiqe WarenprQfunq einschl. Kennzeichnung 1
Feststellungen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

öU/Vii /U/M^tL

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne. Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physikallsche Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

Unterschrift Kontrolleur/in Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

'nicht zutreffend

Geprüft und freigegeben: OB.02.20t3 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

06.10.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Schanne

I Feststellung I Kategorie [Einstufung Maßnahme Frist (Verantwortlich [KM-Nr. [Status [Datum ]



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Kontrollierter Betrieb (Stempel) Wolf GmbH
Am Ajjomfiof 2 • 9242t Sdiwandorf
Postfadi 1349 • 92404 Schwondorf

Tel. 0943! /3 84 • 0 • Fox 09431 /384-Id8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wackersdorfar Sir. 80 Postfach 15 49
92421 Schwandorf • 92408

Verantwortlich für den Betrieb: ^ OPWQI KontrolldalumZ-zeiL

Anwesende Personen: ? n Mitarbelteranzahl

Planmäßl.qe Kontrolle B Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

ia nein" n.2.'
1. Eiqenkontrolle/HACCP i

1.1 Reiniounqs- und Oesinfektionsolan

1.2 SchädlinqsbekämDfunq
1.3 Temoeratumberwachunq
1.4 Personalschulunq <
1.5 Personalqesundhelt/Infektlonsschutzqesetz V
1.6 RQckverfoIqbarkeil (Checkliste)
1.7 Wareneinqanaskonlrolle K
1.8 HACCP

2. Hvqlene allgemein V
2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Betriebslavout X

■  Betriebsräume K

■ Warenfluss. einschl. Relouren K
■  Personalflüss

■  Rein- und Unreintrennunq >c
2.2 Einrichtuno, Maschinen, Geräte und Transoortmittel X
2.3 Produktions- und Arbeilshvoiene X
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personaihvqiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleiduno
3. SttchDrobenartiqe Warenprüfung einschl. Kennzeichnung
Feststetlungen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

OWjiAil

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualitäl, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikroblol. und chem.-physikallsche Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

Unt^tAnff Kßfft'ibll&^A'a n /( Y ̂  / Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

^431/e
Geprüft und freigegeben: Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahomhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer

Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

14.10.2015

Routinekontrolle

EV789

Geller

Zöllig
Roscher-Ferstl

1 Kategorie"Feststellung Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontroüe

Kontroliierter Beirieb (Stempel) y/^if
Am AhomK^ 2 • 92421 Scliwandorf
Postfach 134? • 92404 Schwondorr

Tel. 09431 /3 84 • 0 • Fax 09431 /384-168

Controllierende Behörde (Stempel)

Lanfdratsamt Schwandorf
Wackersdorfsr Str. 80 -.Postfach 15 49

92421 Schwandorf • R?40r> Schwfnrinrf

Verantwortlich für den Beirieb; ^ KontroIldatum/-zeit: ALQCl, IS
Milarbeileranzahl

Planmäßiqe Kontrolle n Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
neprüft Mängel

ia nein' n.2.'
i

1.5 Personalqesundhelt/lnfektionsschulzqesetz
1.6 RQckverfoIqbarkeil (Checklistel

X'
1.8HACCP

K
X

■  Betriebsräume Y
■ Warenfiuss. einschl. Retouren X

X

■ Rein- und Unrelntrennuna V

2.2 Bnrichtuna. Maschinen. Geräte und Transoortmiltel K
X

2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und

2.5. Personalhvalene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen K
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleiduna
3. Sttchprobenartlqe Warenprülunq einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (qgf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

OWt UCSLU^
sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
MIkrobiol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte. Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Elnrichtunaen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

/ / /S> . /
:

t r. Bripilte Rn.rhpr
Kenntnis genommen -Vertr. Betrieo (treiwiiiig)

1013
Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb Behörde
Wolf GmbH Landratsamt Schwanforf
Am Ahornhof 2 Wackersdorfer Straße 80
92421 Schwandorf 92421 Schwandorf
Datum 16.09.2015

Anlass Routinekontrolle

Zulassungsnummer EV789
Verantwortlicher im Betrieb Oeller

Teilnehmer

Kontrolleur/in Roscher-Ferstl

iFeststellung [Kategorie [Einstufung [Maßnahme jFrist iVerantwortlich [KM-Nr. jStatus jOatum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Kontrollierter Betrieb (Stempel)

Am Ahomhof 2 • 92421 Schwandorf
Postfach 134? • 92404 Sctiwonde^

Tel. 09431/3 84 • 0 • Fax 09431/384-] öS

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lan(dratsamt Schwandorf
Wackersdoifsr Sir. 80 Postfach 15 49
92421 Schwandorf • 92408 Schwnndnrf

Verantwortlich för den Betrieb: Kontrolldalum/-zeil:

Anwesende Personen; Milarbelteranzahl

Planmäßfqe Kontrolle a Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

|a nein' n.2.'
1.ElqenkontroIle/HACCP 1

1.1 Relniqunas- und Desinfektionsolan
1.2 SchädlinqsbekämDfünq
1.3 Temperaturübeiwachunq
1.4 Personalschülunq

1.5 Personalqesundhelt/Infektionsschutzqesetz
1.6 RQckverfolqbarkelt fCheckllste)
1.7 Warenelnqanqskontrolle X
1.8HACCP

2. Hvqlene allqemein Y
2.1 Bauliche Voraussetzunaen/ Betriebslavout V

■  Betriebsräume

■ Warenfluss, einschl. Retouren Y

■  Personalfluss y

■  Rein- und Unrelnlrennunq y

2.2 Einrlchtunq. Maschinen. Geräte und TransDortmitte! y

2.3 Produktions- und Arbeltshvaiene X
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. PersonalhvQlene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen
■  Hygieneschleusen X
■  peßöniiche Hygiene des Personals einschl.

Arbeltskteldunq
X

3. Stichprobenartlqe Warenprüfunq einschl. Kennzelchnunq
Feststellunqen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physlkalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte. Getränkeschankantagen soivie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

;Landkreis £// 0 i
Unlersc&ytoll^erSehpr ^ W / /-amwche J

Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

Geprüft und freigegeben: 08.02.2013 Seile 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer

Verantwortlicher Im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

08.09.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

lEinstufun'g"Feststellung Kategorie Maßnahme Frist iVerantwortlich |KM-Nr. [Status Datum



AH-LM.006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontroile

Konlrollierter Betrieb (Stempel) Q^ibH
Am Ahomhof 2 • 92421 Schwondorf
Postfach 1349 • 92404 Schwondorf

Tel. 09431 /3 84 • 0 • Fox 09431 /384*)d8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Sir. 80 -.Postfach 15 49
92421 Schwandorf • 92408 Schvwnrinrf

Verantwortlich für den Betrieb: ^ Oq// f KontrolldalumZ-zeil: ^ /l^
Anwesende Personen: Mitaibeiteranzahl

Planmäßiqe Kontrolle 0 S- Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

]a nein' n.2.'
1. ElqenkontrollefHACCP
1.1 Relniounqs- und Desinfektionsolan

1.2 Schädlinqsbekämpfunq
1.3 Temoeraturüberwachunq
1.4Personalschulunq
1.5 PersonalQesundheit/Infeklionsschutzqesetz
1.6 RQckverfolqbarkeit (Chedcliste)
1.7 Warensinaanaskonlrolie

1.8 HACCP

2. Hvqlene allqemeln V-
2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Betriebslavout V

■  Betriebsräume

■ Warenfluss, einschl. Retouren %
■  Personaifluss V
■  Rein- und Unreintrennunq

2.2 Enrichtunq, Maschinen. Geräte und Transportmittel
2.3 Produktions- und Arbeitshvaiene
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhvqiene

■  Personalräume

■ - Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleiduna
3. Stichprobenartiqe Warenorüfunq einschl. Kennzelchnunq
Feststellunqen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

OV\iAe/^an^eC
sonstiges (z.B. Trinkwasserquaiiiät, Betriebspläne, Havariekonzept.
Mikrobiol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsoigung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sotvie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige PormblätteriArbeltsanweisungen
□
□
□

Landkreis Schwandorf

09431/RPfi7ß ^ ^
Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

aich( zutreffend

Geprüft und freigegeben: 09.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher Im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/In

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

04.09.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



•

AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Konlrollierter Beirieb (Stempel)

Am 2 • 9242t Scliwondorf
Postfadi 1349 • 92404 ScWandorf

Tel. 09431/3 84 - 0 • Fox 09431/384-1 «8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwahdorf
Wackersdorfsr Sir. 80 Postfach 15 49

92421 Schwanrinr! • 9P40B Srhwnnrinrf

Verantwortlich für den Betrieb: Konlrolldatum/-zeit:

Anwesende Personen: Milarbeiteranzahl

PlanmäBfqe Kontrolle 0 Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

|a nein njt.'
1. Elqenkontrolle/HACCP •  t

1.1 Relniqunqs- und Desinfektonsnlan y

1.2 Schädllnqsbekämpfunq
1.3 Temperaturüberwachunq

■

1.4 Personalschulunq

1.5 Personalqesundheit/Infeküonsschutzqesetz
1.6 ROckverfolqbarkelt (Checkliste)

1.7 Wareneincanqskonlrolle X
1.8 HACCP

2. Hvqlehe allqemeln V
2.1 Bauliche Voraussetzunqen/Betriebslavout - X

■  Betriebsräume X

■ Warenfluss, einschl. Retouren X

■  Personaifluss X ■

■  Rein- und Unrelnlrennunq X
2.2 Einrichtunq, Maschinen. Geräte und Transportmittel X
2.3 Produktions- und Arbeltshvoiene X
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personaihyqiene

■  Personalräume

■  Sanltäranlagen

■  Hygieneschleusen X *•

■  persönliche Hygiene des Personals einschl.
Arbeitskleiduna X

3. Stichprobenartiqe Warenprüfunq einschl. Kennzelchnunq
Feststellunqen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

(jAMc

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualilät, Betriebspläne. Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physikallsctie KonUDlIen. Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanwelsungen
□
□
□

ndorf
"MfegTiSiff genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)
(in -

Geprüft und freigegeben: 03.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teiinehmer

Kontrolleur/in

27.03.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

I Feststellung Kategorie [Einstufung Maßnahme [Frist Verantwortlich KM-Nr Status Datum □



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Kontrollierter Betrieb {Stempel)

Am Ahomhof 2 • 92421 Schwandorf
Postfoch 1349« 92404 Sehwandorf

Tel. 09431 /3 84 • 0 • Fax 09431 /384-168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lanclratsamt Schwandorf
Wackersdorför Sir. 80 -.PosWach 15 49
92421 SchW'andorf • 92408 Schwnnn'nrf

Verantwortlich für den Betrieb: Konlroltdalum/-2eit:

Anwesende Personen: Mllarbeileranzahi

Planmäßiqe Kontrolle Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

ja nein n.2.'
I.EigenkontrolleJHACCP

1.1 RelniQurigS' und Desinfektionsolan

1.2 Schädlinqsbekimpfitna V
1.3 Temoeralurüberwacfiung
1.4Personalschutunq
1.5 Personalqesundhelt/Infeklionsschutzqesetz
1.6 Rückverfolgbarkeit (Checklisle)
1.7 Wareneinaanaskonlrolle Y
1.8HACCP W
2. Hyqlene allgemein ?<.
2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Betrlebslavout

■  BetriebsrSume <
■ Warenfluss, einschl. Retouren K
■  Personalfluss <
■  Rein- und Unreintrennung

2.2 Einrichtung, Maschinen. Geräte und Transportmittel
2.3 Produktions- und Arbeitshygiene X
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhyqiene

■  Personalräume V

■  Sanitäranlagen x

■  Hygleneschleusen x:
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleidung X
.3. Stichprohenarfige Warenprüfung einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzepl,
Mikrobiol. und chem.-physikatische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkesdiankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstic
□
□
□

e Formblätter/Arbeitsanweisungen

- amtliche Tierärztirl^ ^
Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (rreiwiiiigj

Geprüft und freigegeben: 08.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

20.03.2015

Routinekontrolle

EV789

Geller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie lEinstufurig Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



-4
f

AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-BetrIebskontroIIe

Kontrollierter Betrieb (Stempel) QrnbH
Am Ahomhof 2 • 92421 Schwonderf
Postfa^ 1349 • 92404 Schwandorf

Tel. 09431/3 84 - 0 • Fax 09431/384-] 68

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wackersdorfsr Str. 80 Postfach 15 49

92421 Schwandorf ■ 9P408 Sohwanrlorf

Veranlwortiich für den Betrieb; Kontrolldalum/-zeit: 02)

Anwesende Personen: Mitarbeiteranzahl

Planmäßige Kontrolle Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass n

geprüft Mängel
la nein' n.z.'

S

1.1 ReiniQungs- und Oesinfekt'onsDian
X

1.2 SchädlinqsbekSmDfunq

1.3 Temperaturüberwachunq

1.4 Personalschuluna

1.5 Personalaesundheitflnfektionsschutzqesetz

1.6 ROckverfolqbarkeit (Checkliste)

1.7 Warenelnaanqskonlrolle K

1.8HACCP

2. Hygiene allgemein K

2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Betriebslavout A

■  Betriebsräume K

■ Warenfluss. einschl. Retouren K

■  Personalfluss K

■ Rein- und Unreinlrennung Fv

2.2 Einrichtung. Maschinen. Geräte und TransDortmittei K

2.3 Produklions- und Arbeitshvolene A

2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, ZvÄschenproduIcten und
Endorodukten

2.5. Personalhyqlene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygleneschleusen K

■  persönliche Hygiene des Personais einschl.
Arbeitskleidung )<

3. Stichprobenartige Warenprüfung einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualitäl, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikroblol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrlchtunqenl

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

/Unterschrift Kontrolleur/in ^ Kenntnis genommen - Verlr. Betrieb (ireiwiiiig)

Geprüft und freigegeben: 08.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb
WoifGmbH

Am AhomhofZ

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

18.03.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LIVI-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betrlebskontrolie

Kontrollierter Betrieb (Stempel)

Am Ahomhof 2 • 92421 ScWandorf
Postfadi 1349 • 92404 ScWandorf

Tel. 09431/3 84 • 0 • Fox 09431/384-IÖ8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Str. 80 -.Postfach 15 49
92421 Schw-andorf • 9?4nR f^chwanrinrf

Verantwortlich fOr den Betrieb: Ii Ä / /
OelI.PX

KantrolIdalum/-zeit:

Anwesende Personen: Mitarbeiteranzahl "

Planmäßiqe Kontrolle B Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

ia nein n.z.'
1. Eiqenkontrolle/HACCP t

1.1 Relnlqunqs- und Desinfektionsolan
1.2 Schädlinqsbekämofunq
1.3 Temneraturübenwachuna
1.4 Personalschulunq
1.5 Personalqesundtieit/InfekUonsschutzqesetz

1.6 ROckverfolqbarkelt (Checkliste)
I.TWareneinaanaskontrolIe

1.8 HACCP

2. Hyqlene allqemeln
2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Betriebslavoul

■  Betriebsräume

■ Warenfluss. einschl. Retouren

■  Personalfluss

■ Rein* und Unreintrennung i-
2.2 Einrichtung, Maschinen, Geräte und Transoortmlttel
2.3 Produktions- und Arbeitshygiene
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhyqiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen y
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleidunq K
3. Stichprobenartlqe WarenprQtunq einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

^  0. a^e C
SIcSne. /}\^

sonstiges (2.B. Trinkwasserquallfät, Betriebspläne, Havariekonzepl,
Mikrobiol. und chem.-phys1kalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formt
□
□
□

lätter/Arbeitsanwelsungen

UnldisiRrtÄliftfiW&ftBQVlfO/anüuir /f
Dr. Brigitte Roscher-Ferstl yf j

Kenntnis genoJ - Vertr. Betrieb (freiwillig)

Geprüft und ftQ^'gwen:^8.02.2013

V:

\
\  Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahomhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Aniass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

13.03.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum

Wurstsalat

weißes Brett auf dem

Boden, Kartonagen im
Raum. Mülltüten ohne

Ständer, Holzpaletten im
Nebenraum Prozesshygiene mittelgradiger Mangel wurde sofort aufgeräumt 13.03.2015 7433 erledigt 13.03.2015

Steak-Abteilung
im Eingangsbereich Tisch
ohne Schneidebrett, S-

Hals nicht abgedeckt
nicht umhülit liegt neben
Verpackungsmaterial
Unter dem Tisch auf der

Abiage Messer, blaue
Papiertücher und Folien. Prozesshygiene geringradiger Mangel wurde sofort aufgeräumt 13.03.2015 7437 erledigt 13.03.2015



Arbeitshilfe
AH-LM-006-V02

^^6Dokumentatlofi LM-Betriebskontrolle

Kontrollierter Betrieb (Stempel) Q^ibH
Am Ahomhof 2 • 92421 ScHwonctorf
Postfach 1349 • 92404 Scliwandorf

Tel.0943I/384-0> Pax0?43I/334-M8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Str. 80 -.Postfach 15 49
92421 Schwandorf - Sohwpnn'nrf

Verantwortlich für den Betrieb: ^ KonlrolldatumZ-zeit: 03
Anwesende Personen: Mitarbeiteranzahl

Planmäßi.qe Kontrolle El Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

ia nein' n.z.'
1. Elnenkontrolle/HACCP !

1.1 Reiniaunas- und Desinfektionsolan
1.2 SchädlInqsbekSmpfunq
1.3 Temoeraturübenvachunq
1.4 Personalschulunq
1.5 Personalqesundhelt/Infektionsschutzqesetz
1.6 RQckverfoIqbarkeil (Checkliste)

1.7 Wareneinaanaskontrolle >C
1.8 HACCP

2, Hvqlene allaemeln K
2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Betiiebslavoul k

■  Betriebsräume %

■ Warenfluss, einschl. Retouren k
■  Personatfiuss s

■ Rein- und Unreintrennunq X
2.2 Elnrichtunq, Maschinen. Geräte und Transportmittel K
2.3 Produktions- und Arbeltshvaiene X
2.4. Lagerung von Rohstoffen. Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhyqiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen V
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleldunq <
3. Stlchprobenartiqe Warenprüfunq einschl. Kennzeichnunq
Feststellungen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

HCUic^
sonstiges (z.B. Trinkwasserqualilät, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikroblol. und chem.-physikaUsche Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

Lanrikraic H 9 ,

- amtliche Tierär^tiiV V—'

Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

GeprOft und freigegeben; 08.02.2013 Sdte 1 von 1



Kontrollierter Betrieb
Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb
Teilnehmer

Kontrolleur/in

06.03.2015

Routinekontrolle
EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80
92421 Schwandorf

IFeststellul^ I Kategorie [Einstufung" Maßnahme [Frist [Verantwortlich [KM-Nr. [Status [Datum



D

t •

AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

MDokumentation LM-Betriebskontrolle

Konlrollierter Betrieb (Stempel)

Am Ahomhof 2 • 9242 ] Schwondorf
Postfa^ 349 • 92404 ScWandoif

Tel. 09431/3 84 - 0. Fax 09431/384-168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lanidratsamt Schwandorf
Wackersdorfsr Sir. 80 - Postfach 15 49

92421 Schwandorf • fiPdOR Schwnnrinrf

Verantwortlich för den Betrieb: Kontrolldatum/-zeit: .,^^15"

Anw/esende Mitarbeileranzahl

PlanmäQlqe Kontrolle Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

fa nein' n.z.'
1. ElqenkontrollemACCP •

1.-VRe!nIaunas- und Desinfektionsolan
1.2 SchädlinosbekSrnDfunq
1,3 Temperaturübenwachuna
1,4 Personalschuluna
1.5 Personalaesundheit/infektionsschulzqeselz
1.6 ROckverfolqbarkeit (Checkliste)
1.7 Wareneinaanaskontrolle
1.8 HAGCP

2. Hvalene allqemein K
2.1 Bauliche Voraussetzunqen/Betriebslavout - K

■  Betriebsräume X

■ Warenfluss. einschl. Retouren X

■  Personalfluss ?<

■  Rein- und Unreinlrennunq <
2.2 Elnrichtunq, Maschinen. Geräte und TransportmiWel
2.3 Produktions- und Arbeitshvqiene K

2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwschenprodukten und .•

2.5. Personalhyqlene

■  Personalräume X

■  Sanitäranlagen y --

■  Hygieneschleusen y.
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleidung
X

3. Stichprobenartlqe Warenprüfung einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

oke Uau(^
sonstiges (z.B. Trinkwasserquatilät, Betriebspläne, Havariekonzepl,
Mikrobiol. und chem.-physlkalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte. Getränkeschankanlagen sowie
andere-technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

/, . /

pr Rriaitte Rosche^erätl
Kenntnis genommen - Vertr. beiriet) (ireiwiuig;

Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher Im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

27.02.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



Arbeitshilfe

AH-LM-006-V02

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Konlrdlierter Betrieb (Stempel)

Am >^omhof 2 • 92421 Sct)wan(jerf
Postfodi 1349 « 92404 ScKwandorf

Tel.09431/3 84-0. FoxC9431/384-ltf8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lan(Jratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Str. 80 Postfach 15 49

92421 Schwandorf • 92406 Sohwnnrinrf
Verantwortlich för den Betrieb: ̂  /

Df ( {/?.r
KontroI!dalum/-zeit; ^

Anwesende Personen: Mitarbelleranzahl

Planmäßiqe Konlroile U Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

'  [a nein n.2.'
1. ElqenkontroKelHACCP •  i

1.1 Relniaunqs- und-Desinfektionsolan
1.2 Schädlinqsbekämpfunq
1.3 TemDeraturübenvachunq
1.4 Personalschuluna
1.5 Personalqesundheit/lnfektionsschutzqesetz
1.6 ROckverfolqbarkeit (Checkliste)
1.7 Warenelnaanaskontrolle i
1.6 HACCP

2. Hvqlene alloemein f-
2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Betriebslavout .

■  Betriebsräume <

■ Warenfluss. einschl. Retouren vC

■  Personalfluss

■  Rein- und Unreintrennunq

2.2 Elnrichtunq, Maschinen. Geräte und Transportmittel y-
2.3 Produktions- und Arbeitshvalene
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhvolene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen --

■ Hygieneschleusen i-
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleidunq
3. Stlchprobenartlqe Warenorüfunq einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualilät. Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikroblol. und chem.-phys1kalische Kontrollen. Abfallentsorgung, ggf.
Entso^ung tierischer Nebenprodukte, Gelränkeschankanlagen sowie
andere technische Bnrichlunoen)

Sonstige Formblätter/Arbeltsanweisungen
□
□
□

Unterschrift Kontrolleur/in ^ 0 Kenntnis genommen - Vertr. Betneo iireiwiiiigj

'mtn"
G?i?r

31/62676
Seile 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandcrf

26.02.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Konlrollierter Betrieb (Stempel) y^olf GmbH
Am Ahomhof 2 • 92421 Sehwondorf
Postfach 1349* 92404 Schwondorf

Tel. 09431/3 84 - 0 • Fax 09431/384-168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lanidratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Sir, 80 -.PosHach 15 49

92421 Schwanriorf • 9?40ß .«^rhwpnrlnrf

Verantwortlich für den Betrieb: KontrolldatumZ-zeil:

Anwesende Personen; Milarbeileranzahl

Planmäßiqe Kontrolle Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

la nein n.z.'
1. Eiqenkonfrolle/HACCP i

1.1 ReinlQunqs- undDesinfeklionsDlan
1.2 Sdrädlingsbekämofunq
1.3 TemDeraturObeiwachuno
1.4 Personalschulunq
1.5 Personalaesundheit/Infeklionsschutzqesetz
1.6 Rücktrarfolqbarkeit (Checkliste)

1.7 Warenelnaanoskonlrolle y
1.8HACCP -e

2. Hvqlene allgemein X

2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Betriebslavout X

■  Betriebsräume K

■ Warenfluss. einschl. Retouren

■  Personalfluss K

M  Rein- und Unreinlrennuna K
2.2 Elrrichtunq. Maschinen. Geräte und Transportmiltel
2.3 Produktions- und Arbeilshvalene
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und

2.5. PersonalhVQiene

■  Personalräume

■  Santtäranlagen

■  Hygieneschleusen y
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleidung
X

3. Stichprobenartlqe Warenprüfung einschl. Kennzeichnung
Maßnahmen Frist

OVvr\^

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualilät, Betriebspläne, Havariekonzept,
MIkroblol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtunoen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

Ja S i

_ rs.Trtlirhö Tififärztin'^ '—^

Kenntnis genommen - Verlr. üetneo ̂ rreiwiuig;

nicht zug^4i^ye2676
Geprüft und freigegeben: 08.02.2013

Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/In

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

19.02.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Fersti

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betrlebskontrolle

Kontrollierter Betrieb (Stempel)

Am Ahomfiof 2 • 92421 Schwonciorf
Postfodi 1349* 92404 ScKwandorf

Te!.09431/384*0. Fax0943l/384-Iö8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

LantJratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Str. 80 •. PosHach 15 49
92421 Schwandorf • 92408 Srhwpndnrf

Verantwortlich für den Betrieb; Og.lW' Kontrolldalum/-zeit:

Anwesende Personen: Milarbeileranzahl

Planmäßige Kontrolle H- Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

|a nein' n.z.'
1. Elqenkontrolle/HACCP j

1.1 Relnlaunos- und Desinfektionsolan
1.2 SchädlinqsbekämDfunq
1.3 TemDeraturubeiwachunq
1.4 Personalschulunq
1.5 Personalqesundhelt/Infektlonsschutzqesetz
1.6 RÜckverfoiflbarkeil (Checkliste)
1.7 Wareneinaanoskontrolle X
1.8HACCP

2. Hvolene allqemeln X

2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Betriebslavout X

■  Betnebsräume K

■ Warenfluss. einschl. Relouren kr

■  Personalfluss K

■  Rein- und Unrelntrennunq V
2.2 Einrichtunq, Maschinen, Geräte und Transoortmittel X

2.3 Produktions- und Arbeitshvolene X

2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zvirischenprodukten und
Endprodukten
2.5. PersonaIhVQlene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen
M Hygieneschleusen X

■  persönliche Hygiene des Personals einschl.
Arbeitskieidunq X

3. Stichprobenartiqe WarenprQfunq einschl. Konnzelchnunq
Feststellunqen (gqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserquaiifät, Betn'ebspläne, Havanekonzept,
Mikroblol. und chem.-physik^ische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entso^ung tierischer Nebenprodukte, Gefränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige FormblätterZ/Vbeitsanwelsungen
□
□
□

Lenntnis genommen -Vertr. Betrieb (freiwillig).. //yf / .

ATili. Tierärztin ^
Dicbl zutrcfTend

GeprOfl und freigegeben: 08.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahomhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher Im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

13.02.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

IFeststellulig" Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



Arbeltshilfe

AH-LM-006-V02

Dokumentation LM-Betriebskontrolie

Kontrollierter Betrieb (Stempel) QnibH
Am >^omhof 2 • 92421 Sehwandorf
Posrfodi 1349 • 92404 Seliwondorf

Tel. 09431 /3 84 • 0. Fox 09431 /384-168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

LarKdratsamt Schwandorf
Wackersdorfar Sir. 80 -.Postfach 15 49

92421 Schwandorf ■ 92405 Sohwnnrlnrf

Verantwortlich für den Betrieb: Konlrolidalum/-zeit: fOZ'V^

Anwesende Personen: Mitarbeiteranzahl

Planmä&fqe Kontrolle Anlass

Kontrolle aus besonderem Anfass □
qeprOft Mängel

ia nein n.z.'
1. Eiqenkontrolle/HACCP ••

1,1 RelniQunaS" und Desinfektionsolan
1.2 Schädlinqsbekämpfunq
1.3 Temperaturuberwachunq
I.APersonalschuIunq

1.5 Personalqesundheit/Infektionsschutzaesetz
1.6 RQckverfoIqbarkeil(Checkliste)
1.7 Warenelnaanoskontrolle y'

1.8HACCP V

2. Hvqlene allqemein >
2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Betilebslavout x:

■  Betriebsraume x

■ Warenfiuss. einschl. Retouren Y

■  Personalfluss y

■  Rein- und Unreintrennunq V

2.2 Einrichtunq. Maschinen. Geräte und Transoortmlttel >C
2.3 Produktions- und Arbeitshvqlene X

2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprcduklen und
Endorodukten

2.5. Personalhyglene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■ Hygieneschleusen X

M  persönliche Hygiene des Personals einschi.
Arbeitskleidunq

3. Stlchprobenartiqe WarenprQfunq einschl. Kennzeichnung
Feststellunqen (qqf. Belblattl Matlnahmen Frist

iit'cMsL

sonstiges (z.B. Trinkwasserquallfät, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte. Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichlunqenl

Sonstige Formblätter/Arbeitsanwelsungen
□
O
□

Unj^r^riftjfConlrolleur/in h « Kenntnis genommen - Verlr. Betrieb (freiwillig)

Geprüft und freigegeben: 08.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahomhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

11.02.2015

Routinekontrolle

E\/789

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Kontrollierter Betrieb (Stempel) QrnbH
Am Afiomhof 2 • 9242t Schwandorf
Postfadi 1349« 92404 Schwandorf

Tel. 09431/3 84 • 0 • Fox 09431/384-1d8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lanciratsamt Schwanciorf
Wackersdorfsr Sir. 80 -.Postfach 15 49

92421 Schwandorf • 9.9408 Schwnndnrf

Verantwortlich für den Betrieb; ^ Q { Kontrolldalum/-zeit: OöL CS"

Anwesende Personen: Mitarbelleranzah!

Planmäßige Kontrolle Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

ia nein n.z.'
1. Elqenkontrolle/HACCP i

1.1 Relniaunos- und DeslnfeKtionsolan
1.2 SchädilngsbetcSrnpfung
1.3 Temperaturüberwachung
1.4 Personalschulunq
1.5 Personalqesundheit/Infektionsschutzqesetz
1.6 RQckverfolqbarkeil (Checkllstet

1.7 Warenelnaanaskontrolle
1.8HACCP

2. Hygiene allgemein y
2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Betriebslavout X

■  Betriebsräume V

■ Warenfluss. einschl. Retouren y
■  Pemonalfluss X
■  Rein« und Unreinlrennuna X

2.2 Bnrichtunq, Maschinen. Geräte und Transportmittel y

2.3 Produktions- und Arbeitshygiene y
2.4. Lagemng von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endorodukten
2.5. Personalhvoiene

«  Personalräume V

■  Sanitäranlagen V

■  Hygieneschleusen y
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleidung
y

3. Stichorobenartlge Warenprüfung einseht. Kennzeichnung
Feststellungen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzepl,
Mikrobiol. und chem.-phys1kalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Gelränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen)

Sonstige Formblätter/Arbeltsanwelsungen
□
□
□

'*>=!. ra 1'^UnT6rStliiif|.KäH{§0^p^p.g^ ,
Trerärzt-in n/

Kenntnis genommen - Vertr. Betneb (treiwiiiigj

'nicht zutrefTend

Geprüft und freigegeben; 08.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb
Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/In

04.02.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

Feststellung I Kategorie" [Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich |KM-Nr. [Status [Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Konlroiüerter Betrieb (Stempel)

Am Ahomho( 2 • 92421 ScWando^
Postfadr 349 • 92404 ScWondorf

Tel. 09431/3 84 - 0« Fox09431/384-1^8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Larifdratsamt Schv/andorf
Wackersdorfar Sir. 80 •. Postfach 15 49

92421 Rr:hwanfiorf • 9.'>40R Sf:hwr>nrinrl

Verantwortlich für den Beirieb: lO // .
r/<5>/ / .^'.Y

Konlrolldalum/-2eil: /! /!K

Anwesende Personen: Milarbeileranzahl

Planmäßiqe Kontrolle ^ Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
qeprüft Mängel

ia nein n.2.'

1. Elflenkontrolle/HACCP
1.1 Reinlounas- und DesinfektionsDian
1.2 Schädlinosbekämpfuna
1.3 TemDeraturübenvachunq

1.5 Personalaesundheit/Infeklionsschulzaeselz
1.6 RückverfolQbarkett (Checklislel
1.7 Warenelnoanoskontrolle
1.8HACCP

2. Hyqlene allqemein Y-
2.1 Bauliche Vorausselzunoen/ Betriebslavout K

■  Betriebsräume

■ Warenfluss. einschl. Retouren

■  Personaifluss y.
■  Rein- und Unreinlrennuno

2.2 Bnrichtunq, Maschinen. Geräte und Transportmittel i
2.3 Produktions- und Arbeilshvoiene -

2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und

2.5. Personalhvqlene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen y
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeltskleidunq
3. Stlchprobenartiqe WarenprOfuna einschl. Kennzeichnung

Maßnahmen Frist

(!)V^we Mo^e^L
sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfalientsoqung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichlunqenl

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

/ ̂  1
Dr. Brigitte Roscher-ft^stK J

1  ■ arntliQho Ticrarztin

Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb itreiwiiiig)

(J9431/62676
Geprüft und freigegeben: 08.02.2013

Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahomhof2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb

Teilnehmer

Kontrolleur/in

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

29.01.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeifshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontroile

Kontrollierter Betrieb (Stempel)

Am Ahomliof 2 • 92421 Schwondorf
Pestfadi 134? • 92404 ScWandorf

Tel.09431/384-0- Fax09431/384-168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

LancJratsamt Schwandorf
Wackersdorfsr Sir. 80 - Postfach 15 49
92421 Schwandorf • R2408 Schwnnrlnrf

Verantwortlich förden Betrieb: KontroIldalumZ-zeil: iS"

Anwesende Personen: Mitart)eileranzahl

PlanmäSiqe Kontrolle Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft Mängel

la nein' n.z.'
1. Eiqenkontrolle/HACCP i

1.1 Relniqunqs- und Oeslnfektionsolan

1.2 Schädlinqsbekämofunq

1.3 Temperaturübenvachunq
1.4 Personalschulunq
1.5 Personalqesundhelt/Infektionsschutzqesetz

1.6 Rückverfolqbarkeil fCheckllste)
1.7 Warenelnqanqskontrolle X
1.8 HACCP

2. HvQlene allqemeln X
2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Betriebslavout X

■  Betriebsräume ><

■ Warenfluss, einschl. Retouren K
■  Personalfluss X
■  Rein- und Unreintrennunq X

2.2 Elnrichtunq, Maschinen, Geräte und TransDortmlltel X
2.3 Produktions- und Arbellshvaiene X
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhvqiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen X
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleidunq
X

.3. .Stlr.hprobnnarilqe Warenpriifunq einschl. Kennzeichnung
Feststellunqen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

ohno.

sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikroblol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Getränkeschankanlagen sowie
andere t^hnische Einrichtungen)

Sonstige Forniblätter/Arbeltsanweisungen
□
□
□

- amtliche Tferär-^in ^ '
Kenntnis genommen - Vertr. Beb"ieb (freiwillig)

Geprüft und freigegeben: OS.02.2013 Seite 1 von 1



Kontrollierter Betrieb

Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher Im Betrieb
Teilnehmer

Kontrolleur/in

16.01.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80
92421 Schwandorf

IFeststelluTig" I Kategorie [Einstufung [Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



Arbeitshiife

¥AH-LM-006-V02

Dokumentation LM-Betriebskontroile

Kontrollierter Betrieb (Stempel)

Am Ahomhoi 2 • 92421 Schwandoif
Postfodi 349 • 92404 ScWondorf

Tel.09431/3 84 - 0« Fax09431/384-168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Lan(Jratsamt Schwandorf
Wackersdorfsr Str. 80 -.Postfach 15 49

9242t Schwanriorf • ß?40(5 Sr.hwnnn'nrf

Verantwortlich für den Betrieb: OelLev KQntrol!dalum/-zeil:yi\^ q/j 1o/^^

Anwesende Personen: Mitarbeiteranzahl

Planmäßiqe Kontrolle V( Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
aeorüft Mängel

la nein' n.z.'
1. Elqenkontrolle/HACCP
1.1 Relniqunas-und Desinfektionsolan
1.2 Schädlinqsbekämpfuna
1.3 TemperalurObenvachunq
1.4 Personalschulunq
1.5 Personalqesundheit/Infeklionsschutzqeselz
1.6 Rückverfolqbarkelt (Checkliste)
1.7 Wareneinaanaskonlrolle V
1.8 HACOP

2. Hyqiene allqemeln •x

2.1 Bauliche Voraussetzunqen/ Betiiebslavout X

■  Betriebsräume X

■ Warenfluss. einschl. Retouren

■  Personalfluss y

■  Rein- und Unreinlrennunq y

2.2 Einrichtunq. Maschinen. Geräte und Transnortmlltel X
2.3 Produktions- und Arbeltshvqiene y.
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwschenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhvqlene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  hiygleneschleusen y

■  persönliche Hygiene des Personals einschl.
Arbeitskleidunq

)<
3. Stichprobenarfiqe WarenprUfunq einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (gqf. Beiblatt) tiflaßnahmen Frist

sonstiges (2.B. Trinkwasserqualilät. Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsoigung. ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte. Getränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtunqen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

.  . . /^/ y 1
\

Jii/j ̂
Dr. Bngitte Roscher-Ferstl

Kenntnis fce| icjnmen - Vertr. Betrieb (freiwillig)
V  r

'"''htzutrerf^43^/ß2676 1
Geprüft und freigegeben: 08.02.2013 l



Kontrollierter Betrieb Behörde

Wolf GmbH Landratsamt Schwanforf

Am Ahcrnhof 2 Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf 92421 Schwandorf

Datum 14.01.2015

Anlass Routinekontrolle

Zulassungsnummer EV789

Verantwortlicher Im Betrieb Oeller

Teilnehmer

Kontrolleur/in Roscher-Ferstl

Feststellung Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum

Raum UG vor den

Schröteranlagen

Regal verschmutzt (innen

und außen), Schale mit

Handschuhen und

obenauf Thermometer,

darunter verschmutzter

Messerkorb mit

verschmutzten Messern. Prozesshygiene geringradiger Mangel reinigen, aufräumen 17.01.2019 7263 erledigt 17.01.2015



AH-LM-006-V02

Arbeitshilfe

Dokumentation LM-Betriebskontrolle

Konlrdlierter Betrieb (Stempel) Wolf GmbH
Am Ahomhof 2 • 9242T Scbwondorf
Postfach 1349 * 92404 Schwondcrf

Tel. 09431/3 84 - 0. Fox09431/384-168

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Sir. 80 •. Postfach 15 49
92421 SchW'andorf • fi?40ß Srhwnndnrf

Verantwortlich für den Betrieb: ^ OCUOi Konlrolldalumf-zeit:

Anwesende Mitarbeiteranzahl

Planmäßt.qe Kontrolle Aniass

Kontrolle aus besonderem Aniass □
qepruft Mängel

la nein' n.z.'
1.ElqenkontrolIe/HACCP i

1.1 Reinlqunas- und DesinfektionsDian
1.2 Sdiädllnqsbekämofunq
1.3 Temperaturübeiwachung
1.4 Personalschulunq
1.5 Personalqesundheit/Infektionsschutzqesetz
1.6 RQckverfolqbarkeil (Checkllste)
1.7 Wareneinqanqskonlrolle

1.8 HACCP

2. Hyqlene allqemeln v:
2.1 Bauliche Vorausselzunqen/ Betriebslayout X

■  Betriebsräume

■ Warenfluss, einschl. Retouren •)<
■  Personalfluss

■  Rein- und Unrelnlrennunq
2.2 Einrlchtunq, Maschinen. Geräte und Transportmittel X.
2.3 Pfoduktions- und Arbeitshvalene
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhyqlene

■  Personalräume

■  Sanlläranlagen

■  Hygieneschleusen
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeltskleidunq
.t. .Sttchprnhenartiqe Warenprüfung einschl. Kennzeichnung
Feststetlunqen (qqf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

0\U!V£L Ucjlv^
sonstiges (z.B. Trinkwasserqualität, Betriebspläne, Havariekonzept,
Mikrobiol. und chem.-physikalische Kontrollen, Abfallentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte, Gelränkeschankanlagen sowie
andere technische Einrichtunqen)

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

Unlerä'(airiftK'QHre1tet£hi6r-Fßfa5>y / V y (f Kennhiis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

'aicb(zutren*end
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Kontrollierter Betrieb
Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb
Teilnehmer

Kontrolleur/in

02.01.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80

92421 Schwandorf

IFeststelluTig' Kategorie Einstufung Maßnahme Frist Verantwortlich KM-Nr. Status Datum



AH-LM-006-V02

Arbeitshiife #1lr^(
Dokumentation LM-Betriebskontroile sWM,

Kontrollierter Betrieb (Stempel)

Am Ahomh^ 2 • 92421 Schwondorf
Postfadi 1349 • 92404 ScWandorf

Tel.09431/3 84-0* Fax0943I/384-)d8

Kontrollierende Behörde (Stempel)

Landratsamt Schwandorf
Wackersdorfer Sir. 80 -.Postfach 15 49
92421 Schwandorf • 92405 Snhwnnffnrl

Verantwortlich für den Betrieb: KQntrolldaluni/-zeil:

Anwesende Personen: Mitarbeiteranzahl

PianmäDiqe Kontrolle m Anlass

Kontrolle aus besonderem Anlass □
geprüft IVIängel

ja nein Ttjz:
1. Elgenkontrolle/HACCP s

1.1 Reirfqunqs- und [3esinfektionsDlan

1.2 SchädiinqsbekämDfunq
1.3 Temoeraturuberwachung
1.4PersonaIschulunq
1.5 Personalqesundhelt/lnfeklionsscfiutzqesetz
1.6 ROdtverfoI.qbarkell (Checklisle)
1.7 Wareneinqanoskonlrolle >c

1.8 HACCP

2. Hvqiene allgemein X

2.1 Bauliche Voraussetzungen/ Betriebslavout X

■  Betriebsräume y

■ Warenfiuss. einschl. Retouren X

■  Personalfluss X

■ Rein- und Unreintrennunq X

2.2 Einrichtung. Maschinen, Geräte und Transportmittel K

2.3 Pfoduktlons- und Arbeitshygiene X
2.4. Lagerung von Rohstoffen, Zusatzstoffen, Zwischenprodukten und
Endprodukten
2.5. Personalhvgiene

■  Personalräume

■  Sanitäranlagen

■  Hygieneschleusen X
■  persönliche Hygiene des Personals einschl.

Arbeitskleidung
><

3. Stichprobenarüge WarenprQfung einschl. Kennzeichnung
Feststellungen (ggf. Beiblatt) Maßnahmen Frist

QVimc

r
<

sonstiges (z.B. Trinktivasserqualiläl, Betriebspläne, Havariekonzept.
Mikrobiol. und chem.-physlka!lsche Kontrollen, Abfailentsorgung, ggf.
Entsorgung tierischer Nebenprodukte. Getränkesr^ankanlagen sowie
andere technische Einrichtungen!

Sonstige Formblätter/Arbeitsanweisungen
□
□
□

/ ̂  / Landkreis SchwpnHnrfunterschrift^roiM BrlglttelRoscher-Ferstl
J/ L/ ^ ^^-sioiliche Tierärztin -

Kenntnis genommen - Vertr. Betrieb (freiwillig)

GeprOft und freigegeben: OS.02.2013 S^tö 1 von 1



Kontrollierter Betrieb
Wolf GmbH

Am Ahornhof 2

92421 Schwandorf

Datum

Anlass

Zulassungsnummer
Verantwortlicher im Betrieb
Teilnehmer

Kontrolleur/in

29.12.2015

Routinekontrolle

EV789

Oeller

Roscher-Ferstl

Behörde

Landratsamt Schwanforf

Wackersdorfer Straße 80
92421 Schwandorf

iFeststellurS" I Kategorie" I Einstufung | Maßnahme (Frist [Verantwortlich |KM-Nr. iStatus iDatum


