241. Erginzung — SMBL NW. - (Stand 15. 7. 1998 = MB1. NW. Nr. 48 einschl.) : 12. 5. 98 (14)

vAnIage4 814 :

: (Zuwendungsempﬁng?r)in) ‘ . . . ,den
' ' ) (Ort, Datum)
Auskiinfte erteilt:
Telefon:.
Fax:
r 1
Andas

Versorgungsamt - Gelsenkirchen
- AbteilungfiirArbeitsmarktpolitische . -
* Forderprogramme (APF) - » -

_Vattmannstr. 2-8

. _45879 Gelsenkirchen '
‘ -

D Zwischennachweis ( ZN )!
D Verwendungsnachweis ( VN )

Betr.: Zuwendljngen des Landes Nordrhein-Westfalen und der Eurobéischm Union zum Programm

oo

, Forderung von MaRnahmen zur Wiedereingliederung
von Frauen nach der Familienphase in das Erwerbseben”

0. Tabelle zur personellen Besetzung (Anlage 4.1) *

D Listeder Teilnehmerinnen (Anlage4.2)

D Teilnehmerinnenverbleib (Anlage4.3) :

D Be:gleitboge:n1 .
g Sachberichtl_ '

" -Anlg.:

Bezeichnung der Manahme

Durch prendungsbéechei d(e) des (Bamlngungsbehbrde)

vom Az: , ‘ ' - Uber DM
vom Az a : - (iber DM
vom Az . A (iber ‘ DM
Wurden zur Fi nanzierung der 0.a MaRnahme msg&wnt bewilligt - . B DM .
Eswurden auégezahlt , o . © insgesamt DM

L . Sachbericht |

L Darstellung der durchgefiihrten MaBnahme?

11  Kurze Kommentierung der Daten ausdem Begleitbogen, Auswirkungen Und Erfahruhgen2

12 Triigerverbund o Oja D nein

13 Betriebliche Beteiligung ) Oja ‘O nein

! Zutreffendes bitte ankreuzen
? Auf gesondertem Blatt beiftigen




12. 5. 98 (14) 241. Erganzung - SMBI. NW. - (Stand 15. 7. 1998 = MBI. NW. Nr. 48 einschl.)

814 o - . Anlages

2, Ubersicht tiber Teilnehmerinnen - ]

21 Abbruche wahrend der Malnahme aus folgenden Grunden
(jeweils Anzahl und Grund)
__Tellnehmennnen wegen Aufnahme einer Beschiftigung
____Teilnehmerinnen wegen Beginn einer Ausbildung-fUmschulung‘ A
Tl nehmerinnen wegen Krankheit -
;_Teilpehmeriqnen wegen " Griinden. dieim personllchen Verhalten liegen
__Teilnehmgrit;nen wegen - Uberforderung
__Tgilﬁehmerinnen wegen . ‘
___Teilnehmerinnen wegen -

22 Qualifikation der Teilnehmerinnen®

(jeweils Anzahl und erreichte Qualifi kation)' '

be Eintritt - ‘ bei Austritt

keine Berufserfahrung keine Berufserfahrung
angelernt ~angelernt. '

- Berufsabschlu : , Berufsabschluf?

[

; Zahl enma&ger Nachwels / Einnahmen

Art . ' ‘ ‘ Lt.
(Elgenantell Leistungen Dritter, Zuwendungen) Zuwendungsbeschad Abrechnung
: : DM . "DM
11 -Mittel desBundes o
: DM o DM|--
12 Mittel d. Kreises/d. kreisfreien Stadt 4 '
R o S DM ___bm| - ‘
113~ sonst. dffentliche Mittel :
L DM ' DM|
‘145, Offentliche Forderung msgesamt ‘

- : ¢ | ohni¢ Liandesforderung Sumine Q l s l 3 )
15 Ei genanteil

. I pm| DM

16 Einnahmen fir die Mal3nahme -

~ Eigenmittel insgesamt:.
- Summe (LS +1.6) L
] 18 Private Mittel Dritter

qu’hblerﬁentarmxttel insgesamt .
o C Summe (14 + 1.7+ 1.8)
110 Zuwendungen nach Landesnchthmen

Gesamtfl nanzierung .
‘Sumnie ( 19+1 10) -

% Nur im Verwendungsnachweis ausfillen. Bitte keine Doppelzéhlung vornehmen.




241. Ergénzung - SMBI. NW. - (Stand 15. 7. 1998 = MBI. NW. Nr..48 einschl.)

12 5. 98 (15).

Anlage 4

1L

Mehrausgaben / Minderausgaben-

ZahlenmaRiger Nachweis / Ausgabei SR
L Ausgabengliederung - Lt. : Lt.
' Zuwendungs- Abrechnung
bescheid DM
11 Ausgaben fir Vorlauf (vgl. 54.1 der RL) :
(bei VN: gof. Einzelaufstellung beifiigen ) | DM DM
12 Sachausgaben (vgl. 54.1derRL) :
(bei VN: gof. Einzelaufstellung beifiigen ) DM DM
4 13 Pefsonalausgaben(v'gl. 5.4.1 derRL) . -
[ (bei VN: gof. Einzelaufstellung beifiigen ) DM DM
14 Ausgaben fir Kinderbetreuung (vgl. 54.3 der
RL) ‘ ‘ DM DM
(bei VN: ggf. Einzelaufstellung beifiigen ) ‘
15  Ausgaben fir Fahrten (vgl. 5.4.4 derRL)
‘ (bei VN: gof. Einzelaufstellung beifiigen ) DM DM
16 zusitz. Ausgaben fir Teilnehmerinnen an Mals . :
nahmen nach Nr. 2.1.2 der RL (vgl.5.4.5 der RL) DM DM
(bei VN: ggf. Einzelaufstellung beifiigen ) : '
17 ZuschuR fir Mehraufwendungen . B
© (vgl. 542 derRL) o DM DM
“(bei VN: gof. Einzelaufstellung beifiigen )
18  Sonstiges -
S DM ‘{DM
19 Gesamt
IV. ZahlenmiBiger Nachweis / IST-Ergebnis .~ . -~
' : - Lt Lt
Zuwendungs- - Abrechnung
bescheid DM
DM
1. Ausgaben ' )
DM | DM
2. Einnahmen
: » DM DM
3

’

814




1259815 . 241. Erganzung - SMBI. NW. — (Stand 15. 7. 1998 = MBI. NW. Nr. 48 einschl.)

814 . ' S : l o T Anlage 4

Eswird bestiitigt, da3 -

dleAIIgememen und Bwonderen Nebcnbcstlmmungen des Zuwmdungsbachedabeachtet
‘wurden, . , . .

- dieAn_gaben im Verwendungsnachweis mit den Unterlagen und den Belegen Ubereinstimmen,

RN - die Vereinbarung zwischen den Ministerium fiir Arbeit, Gesundheit und Soziales des Landes
‘ NRW und den Spitzenverbéanden der Freien Wohlfahrtspflege iber die Verbesserung des
Nachweis- und Prifungsverfahrensin den Zuwendungsbereichen des MAGS beachtet wurde -
( gilt hur, soweit der Zuwendungsempfinger einem Spitzenverband der Freien Wohlfahrt-
pflege angehort ), .

- dieIAu’sgébeh notwendig waren, \)virt'schaftliéh und sparsam verfahren wor den ist. -

©mDawmy . . . " (Rechtsverbindiiche Unterschrift)

" Ergebnis der Priifung durch die Bewilligungshehérde
(Nr. 122 W /11. z VVG bzw, Nr 7 ANBest-P/Nr. 8 ANBest-G)"

;.

Der Z\Vlschennach“ els/Verwendungsnachwexs wurde anhand der vorliegenden Unterlagen gepruft.
 Esergaben: ‘sich kel ne -die aus der AnI age ersi chtI ichen- Beanstandungen

(OrtDatum) . - | : (Rechtsverbindliche Unterschiift)

1 Nichtzutreffendes bitte streichen




Anlage 2.1
Anlage4.1

Bezeichnung der ‘ o (wie 2.1 des Antragsvordruckes)
MaBnahme: ' ' '

Geschéfts - - . L : . : .
zeichen: : . S “(laut Zuwendungsbescheid, sofern bereits

" opewillig) - A

8661 "L "ST QwelIS) — MN ‘NS — Sunzug3iT "1$Z

Per sonelle Besetzung

. , _ _ Erwartete Zuwendung des Landes nach diesen Richtlinien
Ifd. Nr. | Name, 1) Art der Berufsaushil- | Wdochentliche | Beschéftigt | 19 19 19 - | Gesamt Hdohe sonstiger

Vorname | dung Arbeitszeit von - bis - . Zuschiisse, z.B. ABM

' 2)- Berufsbezeichnung : ' '

3) sonstige Qualifikation

4) Vergutungsgruppe
nach BAT

(yosuid g% "IN ‘MN TN

(91) 86 'S 21T




_Liste' der Teilnehmerinnen an der M alRnahme .

' Stichtag

Clsos (3112,

" |__] zum Ende der MaBnahme .-

~ ~desJahres '

Teilnehmerliste
Anlage 4.2

Name .

1 Vorname

Geburtsdatum

4 Eintritt in die Manahme. -

- (Datum)

AUstitt aus der MaRnahme -
(Datum)

(e]

B| B B

! gof. erg_énzen.

(91) 86 'G "TT

8681 "L " Quis) - "MN THINS ~ Swnzueh 1 'THZ

(‘Tyosumd g% "IN "MN TN




241. Ergénzung - SMBI. NW. - (Stand 15. 7. 1998 = MBI. NW. Nr. 48 einschl.)

 (Zuwendungsempfanger/in)

Andas

Versorgungsamt Gelsenkirchen =

- Dezernat fur Arbeltsmarklpolmschc
Forderprogramme (APF)

_Vattmannstr. 28

_45879 Gélse;nkirc_hen _

~

- Auskiinfteerteilt;

, den

12. 5. 98 (17)

. 'Anlage4.3

. (Ort, Datum) -

a2

Telefon;

Fax:

w»Forderung von MaBnahmen zur Wlederemgllederung
von Frauen nach der Familienphasein das Erwer bseben”

-

hier: Tei!nchmerlinncnw'etbleib sechs Monate nach Beendigung der Manahme

Betr.: Zuwendungen des Landes Nordrhcm—WestfaIen und der Europalschen Unlon Zum Programm

'BAezeichnung der Malnahme

Verbleib.der Teilnehmerinnen zum Ende des sechsten Monats nach AbschluR der Ma3nahme'

[ } | in Dauerbeschaftlgung

: I: befristet b@chaftl gt
I | \-'oraussxchtllch in Arbelt'

) |__—:ll Ubertritt in andere MaBnahme
. [:I' arbeltslos o
' |:| Iangfnstlg erkrankt
‘:I ni Cht mchr arbcltssuchend

. |:| unbekannter Vcrblcib :

Q4A
viw



