
 
VI QUEIMA DO AÇAFRÃO 

CONCURSO DE GALINHADA 
 

FICHA DE INSCRIÇÃO 
 
 
Nome: ..................................................................................................................... 
 
Endereço: ............................................................................................................... 

.............................................................. FONES: .................................................... 

CPF:................................................. RG ................................................................. 
 
 
Nome dos componentes da Equipe Participante: 
 
1: ..................................................................................... 
 
2: ..................................................................................... 
 
3: ..................................................................................... 
 
 
Assinatura:...................................................................... 
 
 

Quesito Nota 
TRADIÇÃO  
TEMPERO  
CRIATIVIDADE  
HIGIENE  
Nota Final  

 
 
Transporte de fogão:   (      )  SIM    (      ) NÃO 


