
            Wareneingangskontrolle  Stand Vorlage: 2024-V2 

 

Jennifer Ziegler – Praxistrainings-Lebensmittelsicherheit  
Kösters Kamp 11 – 31840 Hessisch Oldendorf 
E-Mail: jennifer.ziegler@praxistrainings-lms.de, https://praxistrainings-lms.de 

Wichtig: Unternehmensstempel 

oder Unternehmensname & 
Adresse 

Vorgabe:  
 Monatlich oder bei Bedarf, z.B. Lieferantenwechsel, Eigenbeschaffung prüfen 
 Temperaturen in dieser Liste oder auf der Rechnung angeben – mit Unterschrift 
 Kennzeichnen der Lebensmittel auf dem Lieferschein, die geprüft wurden! (z.B. mit Textmarker oder 

durch ankreuzen) 
Jahr: _________________________ Monat: _________________________ 

  Gemessene Temperatur Temperatur nicht ok  

Tag Lieferant 
Fleisch, 

Kühlware 
+ 7 °C 

Geflügel, 
Hackfleisch, 

Wild 
+ 4 °C 

Fisch 
+ 2 °C 

oder in 
Eis 

Waren nicht 
angenommen 

Ware 
entsorgt 

Andere 
Maßnahme 

Unterschrift 
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