Naam proefpersoon: 
Datum: 

Beoordeling (Geef per onderdeel een rapportcijfer van 0 t/m 10)

1. Temperatuur bij serveren
Cijfer: 


☐ Te koud
☐ Precies goed
☐ Te heet

2. Eerste indruk van de smaak
Cijfer: 




(Bijv. aroma, intensiteit, eerste slok)

3. Balans van smaken
Cijfer: 




(Bijv. zuur, bitter, zoet – goed in verhouding?)

4. Nasmaak
Cijfer: 




(Bijv. aangenaam, bitter, vlak, langdurig)

5. Algemene indruk
Cijfer: 




(Totaalbeleving van deze koffie)





Eind cijfer 0 t/m 10:


	



Intern gebruik

Intern gebruik

Intern gebruik

