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Auszahlungsantrag  
gebundener Mietwohnraum

1.	 Allgemeine Angaben

Stadt | Gemeinde (Erstempfänger)

Straße, Hausnummer

PLZ      Ort

Kontoinhaber

IBAN

2.	 Ermittlung Auszahlungsbetrag

An die
Sächsische Aufbaubank – Förderbank –

04022 Leipzig

Kundennummer

1.1	 Zuwendungsempfänger

Letztempfänger

Bauvorhaben

Auszahlungsantragsnummer

1.2	 Bankverbindung des Zahlungsempfängers (Letztempfänger)

BIC

Institut/Bank

3.	 Erklärungen des Zuwendungsempfängers (Stadt / Gemeinde)
Die Stadt/Gemeinde bestätigt, dass 
–	 mit dem Letztempfänger ein Weiterleitungsvertrag gemäß 

Zuwendungsbescheid an den Erstempfänger geschlossen 
wurde, 

–	 die im Weiterleitungsvertrag vereinbarten Vorausset-
zungen zur Auszahlung der Zuwendung an den Letztemp-
fänger einschließlich der Zuschusssicherung und ding-
lichen Sicherung der Belegungsrechte erfüllt sind, 

–	 der Auszahlungsantrag des Letztempfängers mit Zwi-
schennachweis über die zweckentsprechende Verwen-
dung der zur Auszahlung beantragten Mittel geprüft wurde, 

–	 ein Baufortschritt entsprechend der beantragten Auszah-
lungsrate erreicht wurde und

–	 die Vorgabe des Zuwendungsbescheides, die Öffentlich-
keit auf die Mitfinanzierung des Vorhabens durch den 
Bund und den Freistaat Sachsen hinzuweisen, beachtet 
und soweit notwendig auch umgesetzt wurde.

Die Stadt/Gemeinde beauftragt die Sächsische Aufbaubank 
die beantragte Auszahlung an den Letztempfänger auf vorge-
nannte Bankverbindung zu veranlassen.

Höhe der Zuwendung gemäß Weiterleitungsvertrag (in EUR)

davon bereits ausgezahlt (in EUR)

beantragte Auszahlung (in EUR)

Antragsnummer						      Programmjahr

Zuwendungsempfänger
Ort											           Datum (TT.MM.JJJJ) Unterschrift | Stempel

davon
bewilligte KM/VE (in EUR)	 		  übertrag. Ausgaberest (in EUR)
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4.	 Vermerk der Bewilligungsstelle (nur von der SAB auszufüllen)
Die Auszahlungsvoraussetzungen gemäß Zuwendungsbe-
scheid sind erfüllt.
	   ja		    nein

Im Programmjahr sind Haushaltsmittel in der Jahresscheibe 
verfügbar
	   ja		    nein

Bemerkungen

Zur Auszahlung sind zu erfassen:
Betrag (in EUR)

Auszahlungsbegehren und Ausgaben in
PROSAB erfasst und Auszahlung(en) angelegt
Datum Unterschrift | Namensstempel

Auszahlung(en) in PROSAB „geprüft“ gesetzt
Datum Unterschrift | Namensstempel

Auszahlung(en) in PROSAB freigegeben
Datum Unterschrift | Namensstempel
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