
APK       .       /2010

Dem Bundesamt für Seeschifffahrt und
Hydrographie einzureichen bis spätestens sechs Monate nach Ende der Regelausbildungszeit von drei Jahren

Verwendungsnachweis Schiffsmechaniker(in)

über den mit Bescheid des Bundesamtes für Seeschifffahrt und Hydrographie 

vom      
für den Bewilligungszeitraum vom       20      bis zum       20     
bewilligten Zuschuss zu den Kosten der Bereitstellung eines Ausbildungsplatzes für eine(n) Schiffsmechaniker(in).

Zuwendungsempfänger:      
Ausgezahlter Zuschuss:
Auszubildende(r): 

EUR      
     
Der Zuschuss wurde zu den Kosten der Bereitstellung eines Ausbildungsplatzes auf dem in der Anlage genannten MS       (Ausbildungsschiff zum Zeitpunkt der Antragstellung) bewilligt.

Ich/wir erkläre(n) hiermit, dass ich/wir die Angaben in diesem Verwendungsnachweis nebst beigefügter Anlage nach bestem Wissen wahrheitsgemäß und vollständig gemacht habe(n). Mir/Uns ist bekannt, dass die in der Anlage aufgeführten Tatsachen subventionserheblich im Sinne des § 264 Strafgesetzbuch sind und dass der Subventionsbetrug strafbar ist.

     , den      
.........................................................


(Unterschrift des Firmeninhabers,

der vertretungsberechtigten Gesell-

schafter, der Geschäftsführer bzw.

Vorstandsmitglieder)

Anlage

Blatt 1

I. Zuwendungsempfänger: 
     
Auszubildende(r): 
     
Das Ausbildungsverhältnis wurde aufgelöst oder unterbrochen


 FORMULARKONTROLLFELD 

ja
 FORMULARKONTROLLFELD 

nein


wenn ja: es bestand vom       bis zum      
Angaben zu MS
     
Unterscheidungssignal:

Das Schiff ist während der Regelausbildungszeit

· nicht veräußert worden
 FORMULARKONTROLLFELD 

ja
 FORMULARKONTROLLFELD 

nein

· in einem inländischen Seeschiffsregister eingetragen gewesen
 FORMULARKONTROLLFELD 

ja
 FORMULARKONTROLLFELD 

nein

· nicht in Totalverlust geraten
 FORMULARKONTROLLFELD 

ja
 FORMULARKONTROLLFELD 

nein

· durchgehend als geeignete Ausbildungsstätte für die Berufs-


ausbildung zum(r) Schiffsmechaniker(in) anerkannt gewesen
 FORMULARKONTROLLFELD 

ja
 FORMULARKONTROLLFELD 

nein

II. 1. Angaben zu den Ausbildungszeiten:

Zeitraum

vom … bis …
Ausbildung an Bord
Berufsschule/

überbetriebliche

Ausbildung/

Urlaub/krank
Schiff/

Unterscheidungs-

signal
Flagge

taggenau
bitte ankreuzen
bei "Ausbildung an Bord" auszufüllen

            
 FORMULARKONTROLLFELD 

 FORMULARKONTROLLFELD 

     
     

            
 FORMULARKONTROLLFELD 

 FORMULARKONTROLLFELD 

     
     

            
 FORMULARKONTROLLFELD 

 FORMULARKONTROLLFELD 

     
     

            
 FORMULARKONTROLLFELD 

 FORMULARKONTROLLFELD 

     
     

            
 FORMULARKONTROLLFELD 

 FORMULARKONTROLLFELD 

     
     

            
 FORMULARKONTROLLFELD 

 FORMULARKONTROLLFELD 

     
     

            
 FORMULARKONTROLLFELD 

 FORMULARKONTROLLFELD 

     
     

            
 FORMULARKONTROLLFELD 

 FORMULARKONTROLLFELD 

     
     

            
 FORMULARKONTROLLFELD 

 FORMULARKONTROLLFELD 

     
     

            
 FORMULARKONTROLLFELD 

 FORMULARKONTROLLFELD 

     
     

            
 FORMULARKONTROLLFELD 

 FORMULARKONTROLLFELD 

     
     

            
 FORMULARKONTROLLFELD 

 FORMULARKONTROLLFELD 

     
     

            
 FORMULARKONTROLLFELD 

 FORMULARKONTROLLFELD 

     
     

            
 FORMULARKONTROLLFELD 

 FORMULARKONTROLLFELD 

     
     

Anlage

Blatt 2

2. Die Schiffe waren im angegebenen Zeitraum im Eigentum des Zuwendungsempfängers oder wurden diesem aufgrund von Leasing-/Bareboatcharterverträgen überlassen:


 FORMULARKONTROLLFELD 

ja
 FORMULARKONTROLLFELD 

nein

3. Die Schiffe waren im angegebenen Zeitraum von der Berufsbildungsstelle Seeschifffahrt e.V., Bremen, als geeignete Ausbildungsstätten für die Berufsausbildung zum(r) Schiffsmechaniker(in) anerkannt:


 FORMULARKONTROLLFELD 

ja
 FORMULARKONTROLLFELD 

nein

     , den      
............................................................


(Unterschrift des Firmeninhabers,


der vertretungsberechtigten Gesell-


schafter, der Geschäftsführer bzw.


Vorstandsmitglieder)


