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Bericht z, Kontrolle gemaR Artikel 13 der VO (EU) 2017/625

kontfolliertnr Betrieb:

Globus Daner

kontrollierende Behorde:

Stadt Leipzig
Veterin4r- und Lebensmittelaufsichitsamt

planmiBige Routinekontrolle

Oststr. 56
04317 Leipzig 04092 Leipzig ‘ ' \
Tel..  0341/123-3761
Fax:  0341/123-3765
E-Mail: veterinaeramt@leipzig.de
Kontrollart

am: 12.07.2023 wvon: 10:45 Uhr bis: 12:03 Uhr

Betriebsriumel/-bereiche:
Kontrolliert: | gesamte Betriebsstatte, Verkaufsraum mit 3 Dénergrills, Vorbereitung mit TK-Truhe,

Lagerraum / Flur, Lagerraum KG mit TK-Truhe

Reinigung/Desinfektion Dokumentation

Kontrollpunkte:

[v]Hygiene-betriebl. Eigenkontrolle -
HACCP ' IAusbIldunngch ulung Personal
Riickverfolgbarkeit [Vl Schadlingsbek&ampfung

(v|Hygiene allgemein
[]Zusammensetzung-nicht mlkrob
[v]Kennzeichnung/Aufmachung
[Tlandere Kontrollpunkte

Feststellungen/Médngel/Anordnungen:

gesamte Betriebsstitte

'|V|zu beheben bis

Hygiene-betriebl. Eigenkontrolle

das Herstellungsdatum

auf den frisch gelieferten selbst hergestellten Salaten und Solken fehlt die Kennzeichnung und

<]

HACCP

Rckverfolgbarkeit

Ausbildung/Schulung Personal

Cif O] O

Schédlingsbekdmpfung

in der Vorbereitung ein Insektenschutz vorhanden ist.

Ein starker Fliegenbefall ist im gesamten Betreib zum Zeitpunkt der Kontrolle feststellbar, obwohl

<]

| Dokumentation

werden nicht regelmafig gefthrt

Behebung: wird gerade auf Fachfirma umgestellt laut Aussage

Kennzeichnung/Aufmachung

Verkaufsraum mit 3 Dénergrills

zu beheben bis

Reinigung/Desinfektion

schmierige Arbeitsflache, verdreckte Fugen, verdreckte und z.T. defekte Gummidichtungen bei
Kuhlgeraten, Kihischrank zur Aufbewahrung von Lebensmitteln im Flurbereich: defekte, rostige
Gitter, von auflen dreckige Eimer mit vorbereitetem Salat und SofRe

Kennzeichnung/Aufmachung

ist.

Fir die vorhandenen Dénerspielle (Hahnchen und Kalb) fehlen die Etiketten des Herstellers.
Eine Etikett konnte aus dem Mull vorgelegt werden, Rest ist nicht nachvollziehbar.

Behebung: Wir weisen daraufhin, dass eine Riickverfolgbarkeit mittels Etiketten zu gewéahrleisten

Es ist zu empfehlen die Efiketten der vorhandenen Spie3e an einem sinnvollen Ort zu lagern.

Hygiene allgemein

Dunstabzugshaube nicht ausreichend fiir vorhanden Gerate (Fritteuse steht auBerhalb)




Instandsetzung/Fertigstellung informiert.
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beheben bis]
Vorbereitung mit TK-Truhe V| 2u beheben pis
—\—
Hygiene allgemein
Fliesen im Bodenbereich schadhaft, Verwendung von einfachen Plastikbeuteln (Tauglichkeit
unklar) zur Lagerung von vorbereitetem Kése e |
Reinigung/Desinfektion )
Kuhlschrank unsauber, Gummidichtungen unsauber
Lagerraum / Flur V | zu beheben bis
Hygiene allgemein ' ]
Wandflachen , optisch stark verschmutzt, keine klare Warentrennung o
Lagerraum KG mit TK-Truhe V|zu beheben bis
Hygiene allgemein —
In diesem Kellerraum steht eine TK-Truhe mit fertig eingepackten DénerspieRen und veganen
Produkten.
Des Weiteren werden dort in diesem Raum defekte und alte Gerate, in einem schmutzigen
... |2ustand, gelagert. Zustand ist bauféllig und renovierungsbediirftig.
" |Behebung: Laut Aussage ‘soll dieser Raum zuklinftig nicht mehr fir die Lebensmittellagerung -
genutzt werden,
V| zu beheben bis
[ ]
Mafinahmen: . A
Schriftliche Belehrung, BuBgeldverfahren
[vILichtbilder angefertigt [1Proben entnommen [v|Eine kostenpflichtige Nachkontrolle erfolgt
, : in 13 Tagen/ ab 25.07_.2023
[“IMerkblatter ausgehandigt:
Anmerkungen:

Die baulichen Mangel werden nach Vereinbarung mit Betreiber im August beseitigt und dgs VLA wird iiber die




.@_’\
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E
! rk'amﬂg des/der Verantwortlichen (ggf. der anwesenden Person):
Eine Ausfertigung des Kontrollberichts habe ich erhalten.
Verantwortliche(r)/ Herr Unterschrift:
Beauftragte(r): \
Anwesende(r): Herr Unterschrift:
Kontrolle durch:
Begleitpersonal: ' Kontrolleurin/Kontrolleur:
Frau :
Lebensmittelkontro!leu;
Unterschrift:
' . B e i A =
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