e Europa férdert Sachsen. ° o

.
.0 | EFRE -
J SAB:
Européischer Fonds far
Eurcpéische Union regionale Emwicklung ** . .

Kundennummer (sofern bekannt)

An die Zutreffendes bitte ankreuzen X oder ausfiillen.
Sachsische Aufbaubank — Férderbank —
Abteilung Wirtschaft

Antrag auf Gewahrung einer Zuwendung nach

der Mittelstandsrichtlinie - Markteinfuhrung
01054 Dresden innovativer Produkte

Hinweis: Fir die Beantragung eines MEP-Darlehens verwen-
den Sie bitte den SAB-Vordruck 61582.

Hinweis: Der Zuwendung liegen Subventionen zu Grunde. gem. § 264 StGB. Auf die erforderliche Erklarung am Ende
Alle in diesem Antrag mit (§) gekennzeichneten Angaben des Vordruckes wird hingewiesen.
und Erklarungen sind subventionserhebliche Tatsachen

Angaben zum Antragsteller

Name (§) Ansprechpartner
Vorname (§) Telefon Fax
bzw. Firma (§) E-Mail
StraBe, Hausnummer (§) Branche/Wirtschaftszweig (§)
PLZ ort (§) Grindungsdatum (TT.MM.JJJJ) (§)
Landkreis Datum erster Registereintrag (TT.MM.JJJJ)
Rechtsform (§) Bei Angehdrigen der freien Berufe zusatzlich:
Steuernummer
Registernummer Registergericht
Bei natiirlichen Personen bzw. Einzelunternehmen zusatzlich:
Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ)
<
v
£
£
§ Angaben zum Vorhaben
- Vorhabensbezeichnung (§)
§ Vorhab b ichnung Zielmarkt (stichpunktartig)
—
<
c
S
- Zielgruppe
o Innovation/Eigenschaften (stichpunktartig)
&
(o}
< geplanter Verkaufspreis (in EUR)
3
m
<
%)
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Vorhaben (§)

Die Entwicklung des Produktes, der Dienstleistung oder des
Verfahrens ist abgeschlossen.

[ ja ] nein
Das neue oder weiterentwickelte Produkt, die Dienstleistung
oder das Verfahren ist

[] eine Marktneuheit.
[ eine Neuheit fiir das antragstellende Unternehmen.

Der Antragsteller besitzt die Nutzungsrechte an dem neuen
oder weiterentwickelten Produkt, der Dienstleistung, dem
Verfahren.

O ja [ nein
Das neue Produkt, die Dienstleistung, das Verfahren, wird
auf dem relevanten Markt bereits angeboten.

O ja [ nein
Die Wertschoépfung des neuen Produkts, der neuen Dienst-
leistung oder des neuen Verfahrens findet nach Markteinfiih-
rung ausschlief3lich oder Uberwiegend (>50%) im Freistaat
Sachsen statt.

[ ja [ nein

Vorhabenszeitraum (§)

Hinweise: Mit dem Vorhaben darf nach Eingang des Forder-
antrages bei der SAB begonnen werden. Der Antragsteller
tragt das Risiko, die Zuwendung nicht, nicht in der beantrag-
ten Hohe oder nicht zu dem beantragten Zeitpunkt zu er-
halten. Der Vorhabenszeitraum betragt maximal 15 Monate.
Das erste Anbieten des neuen Produkts, der Dienstleistung
bzw. des Verfahrens auf dem Markt muss innerhalb des Vor-
habenszeitraums erfolgen.

Vorhabensort (§)

Das erste Anbieten des Produkts auf dem Markt ist geplant fur:

Datum (TT.MM.JJJJ)

Unternehmen in der Griindungsphase kdnnen mit bis zu
75 % der zuwendungsfahigen Ausgaben geférdert werden.
Um den erhéhten Férdersatz nach Art. 22 AGVO erhalten
zu kénnen, mussen folgende Voraussetzungen vollstandig
erfillt sein:

[] Das antragstellende Unternehmen ist nicht bérsennotiert.

Der Antragsteller hat nicht die Tatigkeit eines anderen Un-
ternehmens iibernommen.

[] Das antragstellende Unternehmen hat noch keine Gewinne
ausgeschiittet.

] Die Griindung des Unternehmens erfolgte nicht durch Zusam-
menschluss.

[] Die Eintragung in das Handelsregister/die Aufnahme der
Wirtschaftstatigkeit liegt héchstens 5 Jahre zuriick.

[] Das antragstellende Unternehmen ist ein kleinst- bzw.
kleines Unternehmen im Sinne der KMU-Definition.

Vorhabensbeginn (TT.MM.JJJJ)

Vorhabensende (TT.MM.JJJJ)

PLZ Oort

StraBe, Hausnummer

Bonusfoérderung ,Gute Arbeit* (soweit zutreffend) (§)

Hinweis: Bezahlt der Antragsteller allen Mitarbeitern in der/
den betreffenden Betriebsstatte/n wahrend des Vorhabens-
zeitraumes eine tarifgebundene oder eine tarifgleiche Vergu-
tung, erhéht sich der Fordersatz um 10 Prozentpunkte.

Existiert fir lhre Branche mindestens ein gliltiger Tarifver-
trag?

O ja [ nein

Formular ID: Prifsumme:

Trifft eine der beiden nachstehenden Varianten zu, bitte die
Bonusférderung unter Ziffer 3 (Finanzierung) berlcksichtigen.

[] Betriebsstatte mit Tarifbindung i. S. d. Tarifvertragsgesetzes vom
25. August 1969 (BGBI. | S. 1323) in der jeweils giltigen Fassung)

[] Betriebsstatte mit tarifgleicher Vergiitung
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Ausgaben- und Finanzierungsplan (§)

Die nachfolgenden Betrage sind, ausgenommen die Perso-
nalausgaben, netto / ohne Umsatzsteuer anzugeben.

Ausgaben Betrag (in EUR)

Schutz eigener Forschungs- und Entwicklungs-

leistungen

Finanzierung Betrag (in EUR)

Eigenmittel

Erwerb von externen Designleistungen

Projektbezogene Personalausgaben Designas-
sistent (inklusive Arbeitgeberanteil)

Erstmalige Normierungen/Zertifizierungen,
Standardisierung

davon nicht gesetzlich vorgeschrieben
oder freiwillig

Erlangung von Schutzrechten fiir das neue
Produkt, die Dienstleistung, das Verfahren

Erwerb von externen Marketing- bzw. Vertriebs-
leistungen

Projektbezogene Personalausgaben Marketing-/
Vertriebsassistent (inklusive Arbeitgeberanteil)

Gestaltung, Erstellung und Vertrieb von Pro-
spekten, Flyern oder Katalogen sowie digitalen
Werbeformen

Erwerb von Instrumenten/Ausriistung bei der
Herstellung eines Serienmusters/einer Null-
serie sowie Sachausgaben und Fremdleistungen

Summe der Ausgaben

beantragter Zuschuss

Bonusférderung ,Gute Arbeit*

Summe der Finanzierungsmittel

Hinweis: Die Summe der Ausgaben muss der Summe der
Finanzierungsmittel entsprechen.

Bei Beantragung der Foérderung von Design-, Marketing-
bzw. Vertriebsassistenten (Personalausgaben):

Projektbezogener Anteil der Arbeitszeit
des/r Assistenten/in am Vorhaben in %:

Bei ,Erwerb von externen Designleistungen®:
Der Dienstleister hat entsprechende Referenzen nachge-
wiesen:

[ ja [ nein

Erganzende Antragsunterlagen (§)

Die nachfolgend genannten Unterlagen sind Voraussetzung
fur die Gewahrung der Zuwendung. Sie sind diesem Antrag
beizufligen.

SAB-Vordrucke sind im Internet auf der Produktseite unter
www.sab.sachsen.de/markteinfuehrung-zuschuss bzw. im
Formularservice der SAB abrufbar.

Unvollstandige Antragsunterlagen fihren zu Verzégerungen
bei der Antragsbearbeitung bzw. zur Ablehnung des Antrags.

— KMU-Bewertung (SAB-Vordruck 60314)

— ggf. Anlage 1 zur KMU-Bewertung (SAB-Vordruck 60314-1)

— Erklarung — kein Unternehmen in Schwierigkeiten
(SAB-Vordruck 61369 )

— De-minimis-Erklarung (SAB-Vordruck 60381)

— Kopie (Vorder- und Riickseite) des guiltigen Personalaus-
weises oder Reisepasses des Antragstellers bzw. des
Vertreters

— Kopie des Handelsregisterauszugs/der Gewerbeanmel-
dung bzw. Nachweis des Finanzamtes bei Angehdrigen
der freien Berufe

Weitere Informationen

— ausfuhrliche Vorhabensbeschreibung zum Produkt, der

Dienstleistung oder des Verfahrens (u.a. Darstellung

des Entwicklungsstandes, Vergleich/Vorteil gegenuber

dem Wettbewerb, Information zu angemeldeten/erteilten

Schutzrechten, bei Weiterentwicklung des Produktes/

Dienstleistung/Verfahrens: Abgrenzung/ Verbesserung

gegeniiber dem bisherigen Produkt/Dienstleistung/Verfah-

ren)
— detaillierte Aufschlisselung der geplanten Ausgaben
— flr Bonusférderung ,Gute Arbeit*:

— Bei Tarifbindung: Tarifvertrag zwischen dem antragstel-
lenden Unternehmen und der Gewerkschaft oder al-
ternativ Benennung des Tarifvertrages und Angabe der
Mitgliedsnummer

— Bei tarifgleicher Bezahlung: Gegenuiberstellung der
tatsachlichen Vergutung jedes einzelnen angestellten
Mitarbeiters und der angenommenen tarifgerechten
Vergutung oder alternativ Bestatigung des Steuerbera-
ters Uber die Einhaltung der tarifgleichen Entlohnung im
antragstellenden Unternehmen

Auf Anforderung der SAB sind im Einzelfall weitere Unterla-
gen einzureichen.

Fir weitere Informationen sind folgende Informationsblatter
unter www.sab.sachsen.de/markteinfuehrung-zuschuss ab-
rufbar:

— MSR-MEP-Markteinfiihrungsphase_Infoblatt (SAB-Vor-
druck 60437)

— KMU-Informationsblatt (SAB-Vordruck 60300)

— Allgemeine De-minimis-Regel - Kundeninformationsblatt
(SAB-Vordruck 60380)

Formular ID: Prifsumme:
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6.1 Vollstandigkeit und Richtigkeit der Angaben

Ich versichere die Richtigkeit und Vollstandigkeit sowohl
der vorstehenden als auch der in den Anlagen zum Antrag
gemachten Angaben. Ferner versichere ich, dass beim An-
tragsteller kein/e Insolvenzverfahren, Zwangsvollstreckungs-
malRnahmen (einschliellich Abgabe einer eidesstattlichen
Versicherung/Vermégensauskunft) oder Mahn-/ Klagever-
fahren, die fUr die wirtschaftlichen Verhaltnisse des Antrag-
stellers von Bedeutung sind, beantragt oder durchgefihrt
und auch keine Kreditkiindigungen ausgesprochen oder
Scheckretouren/Wechselproteste vorgekommen sind. Mir
ist bekannt, dass falsche Angaben den Widerruf der Zuwen-
dung und die Rickerstattung bereits ausgezahlter Betrage
nebst Verzinsung zur Folge haben kdnnen. (§)

6.2 Mirist bekannt, dass ein Rechtsanspruch auf Zu-
schussgewahrung nicht besteht und auch nicht durch die
Antragstellung begriindet wird. Mir sind die Férderrichtlinie
und die unter Ziffer 5 in diesem Formular genannten Kun-
deninformationsblatter bekannt. (§)

6.3 Ich erklare, dass der Antragsteller Rickforderungen auf
Grund von Rickforderungsanordnungen auf Grund friherer
Beschlisse der Europaischen Kommission zur Festlegung
der Rechtswidrigkeit und Unvereinbarkeit einer Beihilfe mit
dem Binnenmarkt Folge geleistet hat. (§)

6.4 Ich erklare, dass mit dem Vorhaben noch nicht be-
gonnen wurde und erst nach Antragseingang bei der SAB
begonnen wird. Als Vorhabensbeginn ist grundsatzlich der
Abschluss eines der Ausfliihrung zuzurechnenden Liefe-
rungs- und Leistungsvertrages bzw. Arbeitsverhaltnisses zu
werten. (§)

6.5 Ich erklare, dass zur Finanzierung dieses Vorhabens
keine weiteren Fordermittel beantragt wurden und werden
bzw. bereits bewilligt wurden. (§)

6.6 Ich erklare, dass zwischen mir und dem Leistungser-
bringer keine personliche oder wirtschaftliche Verflechtung
besteht. (§)

6.7 Ich erklare, dass die Finanzierung des Vorhabens gesi-
chertist. (§)

6.8 Ich erklare, dass die Zuwendung wirtschaftlich und
sparsam und ausschlieRlich zur Finanzierung des beschrie-
benen Vorhabens verwendet wird. (§)

6.9 Ich halte die Nachweise zu den Angaben und Erkla-
rungen zu Prufzwecken vor. Ich erklare, die Nachweise und
weitere Unterlagen zum Vorhaben auf Anforderung der SAB
nachzureichen.

6.10 Subventionserhebliche Tatsachen

Mir ist bekannt, dass ich mich gemaR § 264 Abs. 1 Straf-
gesetzbuch (StGB) wegen Subventionsbetruges strafbar
mache, wenn ich

Antragstell

6. | Erklarungen des Antragstellers

1. einer fur die Bewilligung einer Subvention zustandigen
Behorde oder einer anderen in das Subventionsverfahren
eingeschalteten Stelle oder Person (Subventionsgeber)
Uber subventionserhebliche Tatsache fur mich oder einen
anderen unrichtige oder unvollstandige Angaben mache,
die fur mich oder den anderen vorteilhaft sind.

2. einen Gegenstand oder eine Geldleistung, deren Verwen-
dung durch Rechtsvorschriften oder durch den Subventi-
onsgeber im Hinblick auf eine Subvention beschrankt ist,
entgegen der Verwendungsbeschrankung verwenden.

3. den Subventionsgeber entgegen den Rechtsvorschriften
Uber die Subventionsvergabe Uber subventionserhebliche
Tatsachen in Unkenntnis lasse oder

4. in einem Subventionsverfahren eine durch unrichtige oder
unvollstandige Angaben erlangte Bescheinigung Uber eine
Subventionsberechtigung oder Gber subventionserheb-
liche Tatsachen gebrauche.

In den Fallen des Absatzes 1 Nummer 2 ist der Versuch
strafbar (§ 264 Abs. 4 StGB).

Mir ist bekannt, dass alle Angaben und Erklarungen sowie
Anlagen und Unterlagen, die in diesem Vordruck mit dem
Symbol (§) gekennzeichnet sind, subventionserhebliche Tat-
sachen im Sinne von § 264 StGB sind und ein Subventions-
betrug nach § 264 StGB strafbar ist.

Mir ist bekannt, dass

— die wahrend und nach dem Ende des Vorhabens mitge-
teilten Angaben und eingereichten Unterlagen, insbeson-
dere die Angaben im Verwendungsnachweis ebenfalls
subventionserhebliche Tatsachen im Sinne des § 264 Abs.
9 StGB sind.

— die Zuwendung nur fir den im Zuwendungsbescheid be-
nannten Zweck verwendet werden darf.

Mir ist bekannt, dass Handlungen und Rechtsgeschafte, die
unter Missbrauch von Gestaltungsmdglichkeiten vorgenom-
men werden, sowie Scheingeschafte und Scheinhandlungen
(§ 4 Subventionsgesetz - SubvG) subventionserhebliche
Tatsachen sind.

Mir sind die nach § 3 SubvG bestehenden Mitteilungspflich-
ten bekannt, wonach der SAB unverziglich alle Tatsachen
mitzuteilen sind, die der Bewilligung, Gewahrung, Weiterge-
wahrung, Inanspruchnahme oder dem Belassen der Subven-
tion oder des Subventionsvorteils entgegenstehen oder fur
die Rickforderung der Subvention oder des Subventionsvor-
teils erheblich sind.

6.11 Datenschutz

Mir ist bekannt, dass die Sachsische Aufbaubank - Férder-
bank - gemaR § 8 a Forderbank-Gesetz zur Erflllung ihrer
Aufgaben befugt ist, personenbezogene Daten von Antrag-
stellern und Kunden der Bank zu verarbeiten.

Ich erklare, dass ich das Datenschutz-Informationsblatt
DSGVO (SAB-Vordruck 64005) erhalten und den Inhalt zur
Kenntnis genommen habe.

ort Datum (TT.MM.JJJJ)

Prufen und Speichern

Unterschrift | Stempel

I Loschen

Sachsische Aufbaubank — Férderbank — Gerberstralie 5, 04105 Leipzig Postanschrift: 04022 Leipzig, Telefon 0341 70292-0, Telefax 0341 70292-4000
Geschiftsadresse Dresden: Pirnaische StralRe 9, 01069 Dresden Postanschrift: 01054 Dresden, Telefon 0351 4910-0, Telefax 0351 4910-4000
SWIFT/BIC: SABDDE81XXX Glaubiger-ID: DE42ZZZ00000034715 USt-ID: DE179593934 Internet: www.sab.sachsen.de
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