
別記様式第19号
年　　月　　日　　
　大阪府警察本部長　　殿
団体の名称　　　　　　　　　　　　
代表者の氏名　　　　　　　　　　　
返　納　届
　青色回転灯等装備車を使用する自主防犯パトロールを実施しなくなったので、証明書、標章及びパトロール実施者証を返納します。
	証明書の番号
	

	証明書の発行年月日
	

	団体の名称及び所在地
	

	代表者の氏名及び住所
	

	返納理由
	

	返納する標章
	枚　

	返納するパトロール実施者証
	枚　


注：　証明を受けた団体が、青色防犯パトロール活動を実施しなくなる場合のみ使用してください。
