- Union School District -

6!9 San Pasqual

Formulario de solicitud de aprobacién de alimentos
Alineado con las Pautas de Refrigerios Inteligentes en las Escuelas del USDA

Objetivo:

Para garantizar que todos los alimentos que se traigan al campus cumplan con la Politica de
bienestar de nuestro distrito y los estandares de refrigerios inteligentes en la escuela del USDA, se
debe completar este formulario. al menos una semana Antes del evento y entregarlo en la oficina.
Por favor, confirme también que se ha comunicado con el maestro de su hijo/a sobre sus planes.

Seccion 1: Informacion para padres y estudiantes

e Nombre del padre/tutor:

e Direccion de correo electronico:

e Numero de teléfono (opcional):

e Nombre del estudiante:

e Grado del estudiante/Maestro del aula:

Seccion 2: Evento/Actividad

e Descripcion: Cumpleafios Fiesta de clase  Otro:

e Fecha del evento:

e Hora del evento:

e Ubicacion (aula/espacio):

* . . . .

Los alimentos caseros no se pueden evaluar y, por lo tanto, no se pueden servir durante la jornada escolar. Los alimentos que no
cumplan con los estandares de Smart Snack solo se pueden servir después del horario escolar, comenzando 30 minutos después del
final del dia escolar.
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Seccion 3: Detalles del alimento

Por favor referenciagsta lista paraalimentos aprobadosTambién puede encontrar esta lista en el
sitio web de nuestra escuela enwww.sanpasqualunion.neto solicite una copia impresa en la oficina.

1. ¢Este articulo esta en la lista de refrigerios inteligentes aprobada por la escuela?
o USi
o [ No
o [ No estoy seguro

2. Numero de articulo alimenticio (de la lista aprobada):

3. Nombre del alimento:

Si el articulo no esta en la lista aprobada, complete las preguntas 4 a 6.

4. ¢Etiqueta nutricional adjunta?
o [ Si (obligatorio si no esta en la lista aprobada) L] No

5. ¢Fue el USDA?Calculadora de refrigerios inteligentes ¢ usado?
o [ Si (adjuntar resultados) L1 No

6. Cumplimiento de Smart Snack (marque todas las que correspondan):

[ El primer ingrediente es un cereal integral, fruta, verdura, lacteo o proteina.
[] Calorias < 200 (refrigerio)

[ ] Grasa total < 35% de las calorias

[ 1 Grasas saturadas < 10% de las calorias

[] Azucar < 35% en peso

[J Sodio <200 mg

o O O O O

Seccion 3: Aprobacion y notas

e Aprobado:[] Si [l No

e En caso de no aprobacién, motivo:

e Revisado por (Administrador/Lider de bienestar):

o Fecha de revision:

* . . . .
Los alimentos caseros no se pueden evaluar y, por lo tanto, no se pueden servir durante la jornada escolar. Los alimentos que no

cumplan con los estandares de Smart Snack solo se pueden servir después del horario escolar, comenzando 30 minutos después del
final del dia escolar.


https://docs.google.com/document/d/1zq1hmM_8p9ylL2I4iiVl6m1DU_i0sEdkjGh20_xx5Jc/edit?tab=t.0
http://www.sanpasqualunion.net
https://www.healthiergeneration.org/app/resources/81
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