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SAB::

Kundennummer

An die
Sachsische Aufbaubank — Forderbank —

01054 Dresden

Vertragsnummer (von der SAB auszufiillen)

Antragsnummer (von der SAB auszufiillen)

Zutreffendes bitte ankreuzen X oder ausfiillen.

Forderantrag —

Forderprogramm ,Investitionen Teilhabe*

Antragsteller

Vorname

Strafe, Hausnummer

[] Stadt [J Verwaltungsgemeinschaft

[] Gemeinde [] Verwaltungsverband

[J Landkreis [J Zweckverband o.a.

[J] eingetragener Verein [J Kommunale Eigengesellschaft
1 gGmbH [1 Kommunaler Eigenbetrieb

[] Sonstiges

PLZ Ort

Kontoinhaber (wenn vom Antragsteller abweichend)

ggf. Registergericht | Registernummer

IBAN (Eingabe ohne Leerzeichen)

Ansprechpartner BIC
Telefon Fax Institut/Bank
E-Mail

1

Zu forderndes Objekt’

Werkstatt fir behinderte Menschen

Forder- und Betreuungsbereich

Ganztagsbetreuung behinderter Kinder und Jugendlicher

Heilpadagogische Kindertageseinrichtung

AuBenwohngruppe

Einrichtung fiir behinderte Kinder und Jugendliche

Wohnstatte fiir behinderte Erwachsene

[] sozialtherapeutische Wohnstatte fiir psychisch kranke
oder chronisch mehrfachgeschadigte abhangigkeitskran-
ke Menschen

[] sonstige

ooooooo

Art der MalRnahme

[J BaumaBnahme > T€ 100
[1 BaumaRfnahme < T€ 100
[J Ausstattungen

[ regional
[ iberregional

[1 offentlich zugéngliches Gebiaude und Einrichtungen
(Investitionen zur Schaffung von Barrierefreiheit)

[1 Sonstige Einrichtungen, Dienste und Angebote zur Férderung
der Teilhabe/lntegration fiir behinderte Menschen und Men-
schen mit psychischen Erkrankungen/ suchterkrankte Men-
schen,

[J Angebote des ambulant betreuten Wohnens
[] Beratungsstellen

[] sozialpsychiatrische Dienste

[] niedrigschwellige Kontakt- und Hilfsangebote
[] tagesstrukturierendes Angebot

[] Beschiftigungsangebote

[] sonstige, nicht genannte Einrichtung

die Planungsempfehlungen fir Einrichtungen, Dienste und Angebote fiir Menschen mit Behinderungen sind zu beachten.
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Zeitraum der Durchfihrung

vorgesehener (Bau-)Beginn am (TT.MM.JJJJ)

vorgesehenes (Bau-)Ende am (TT.MM.JJJJ)

Investitionsort (sofern abweichend vom Sitz des Antragstellers)

StraRe, Hausnummer

PLZ Oort

Beschreibung der Malinahme

Maoglichst kurze, aber eindeutige Beschreibung der Mainahme (ggfs. Anlage)

Formular ID:

geplante Ausgaben

Ausgabenposition Betrag

(in €)

BaumaRnahmen

Ausstattung

sonstige Ausgaben
(Erlauterung in Anlage beigefligt)

Insgesamt

davon entfallen auf den zur
Forderung beantragten Abschnitt?

Zeitlicher Anfall
Betrag
(in €)

in den Vorjahren

im laufenden Jahr 20
im Jahr 20
im Jahr 20
im genannten Jahr und 20
folgende

Insgesamt

Hinweis:

Wenn der Antragsteller fiir dieses Vorhaben zum Vorsteuer-
abzug berechtigt ist, sind hier die Kosten ohne Umsatzsteuer
anzugeben.

Bei Baumalnahmen ist eine Kostengliederung stets und

bei Untersuchungen, Planungen und Beschaffungen dann
beizugeben, wenn es von der Bewilligungsbehdrde fur erfor-
derlich gehalten wird.

2 Angabe nur bei groReren, selbstandig nutzbaren Planungs-, Untersuchungs- und Durchfiihrungs- (Bau-)abschnitten, auf die auch die Finanzierung (Num-

mer 4) abgestellt ist. Zeitliche Aufteilung und damit Finanizerungsabschnitte ergeben sich aus Nummer 3.2.

Prifsumme:
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Geplante Finanzierung

Betrag
(in €) ) ) ) ) )
Hinweis zu beantragter Zuwendung: i. d. R bis zu 80%, bei
beantragte Zuwendung liberregionalen Einrichtungen bis zu 90% der zuwendungsfé-
weitere Zuwendungen hlgen AUSgaben
(Vgl. Nummer 4.2)
Eigenmittel
Kommunaler Beitrag
Mittel Dritter
sonstige Mittel
(bitte Erlauterung beifligen)
Insgesamt
Weitere Zuwendungen
Fir die MalRnahme wurden bereits folgende weitere Zu-
wendungen beantragt beziehungsweise bewilligt (bereits
bewilligte oder in Aussicht gestellte Betrage sind zu kenn-
zeichnen):
Zuwendungsgeber Zuwendung/ Darlehen bereits bewilligte
Zuweisung oder in Aussicht
(in €) (in €) gestellte Betrage
0
0
0
0
0
insgesamt

Weitere Antragsunterlagen

Bei Malinahmen nach Nummer 2.1 der geltenden Richtlinie Hinweis:

sind die Unterlagen in 3-facher Ausfertigung einzureichen. Bitte stimmen Sie vor Antragstellung — soweit erforderlich
Nach Vorprifung kann die Einreichung weiterer Exemplare — die MalRnahme mit den zustandigen Behdérden (z.B. Heim-
erforderlich sein. Bei MaRnahmen gemaf Nr. 2.2 der gel- aufsicht, Landesjugendamt) ab.

tenden Richtlinie oder bei KleinmaRnahmen bis 100 T€ sind
die Unterlagen einfach einzureichen.

Der Antrag ist unter Verwendung der entsprechenden
Antragsformulare schriftlich bei der Bewilligungsbehdérde
einzureichen. Dem Antrag sind folgende Anlagen beizu-
fugen:

[] Begriindung des Vorhabens
[] Konzeption/Leistungsbeschreibung
[] Darstellung des Eigenmittelanteils

[] bei kommunalen Antragstellern: Gemeindewirtschaftliche Stel-
lungnahme (VD 60552)

F lar ID: Prifsumme: 0 o
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Investitionen nach Nummer 2.1 der Richtlinie

[1 Eigentumsnachweis bzw. Nachweis eines langfristigen Erbbau-
rechtes

[] Bau-/Raumprogramm mit Flachenzusammenstellung nach DIN 277
und Kostenschatzung nach DIN 276; einschl. Planungs- und Kosten-
datenblatt (VD 61359)

[ Aussagen zum Grundstlck wie
- Standortbeschreibung,
- Lageplan,
- Grundstiicksgrofe,
- Besitzverhailtnisse,
- aktueller Grundbuchauszug; bei Erbbaurecht zusatzlich den
vollstiandigen Erbbaurechtsvertrag

[] Zustimmung zum Vorhaben und dem Bau-/Raumprogramm
vom:
- ortlich zusténdigen Landkreis oder der Kreisfreien Stadt
- zustandigen Leistungstrageri. S. d. § 12 SGB |

bei KleinmalRnahmen (zuwendungsfahige Ausgaben bis zu
100 T€):

[] Bedarfsbhestiatigung des értlich zustindigen Landkreises
oder der ortlich zustiandigen kreisfreien Stadt und des zu-
stiandigen Leistungstragers i.S.d. § 12 SGB | bzw. des Kom-
munalen Sozialverbandes Sachsen (sofern zustandig)

zusatzlich bei Beschaftigungsangeboten:

[] Bestiatigung des Integrationsamtes, dass es sich nicht um
ein Integrationsprojekt nach § 132 SGB IX handelt

[] betriebswirtschaftliche Stellungnahme zur wirtschaftlichen
Tragfahigkeit des Projektes

Investitionen nach Nummer 2.2 der Richtlinie

[] Bestatigung bzw. Aussage der Kommune zur Ubernahme des Kommu-
nalanteils in Hhe von 10 %

[] Bau-/Raumprogramm mit Flachenzusammenstellung nach DIN 277
und Kostenschatzung nach DIN 276; einschl. Planungs- und Kosten-
datenblatt (VD 61359)

[] Aussagen zum Grundstiick wie
- Standortbeschreibung,
- Lageplan,
- GrundstiicksgroRe,
- Besitzverhaltnisse,
- aktueller Grundbuchauszug; bei Erbbaurecht zusiatzlich den
vollstindigen Erbbaurechtsvertrag

[] Eigentumsnachweis bzw. Nachweis eines langfristigen Erb-
baurechtes

[] Bauunterlagen bei beantragter Zuwendung iiber 1,5 Mio. €
Der Antrag einschlieRlich Anlagen und die im Folgenden zusatzlich aufge-
fiihrten Bauunterlagen sind in dreifacher Ausfertigung einzureichen:
—Planunterlagen, bestehend aus

— Bau- und/ oder Raumprogramm ohne Anerkennungsvermerk

— Ubersichtsplan und — sofern vorhanden — Messtischblatt

— Lageplan des Bauvorhabens, mindestens im Maf3stab 1:1.000, mit
Darstellung der ErschlieBung

— Plane, die Art und Umfang des Bauvorhabens priifbar nachweisen,
mindestens im Mafstab 1:200

—Vorbescheide oder sonstige Nachweise Uber die baurechtliche Zulas-
sigkeit

Formular ID: Prifsumme:

Zusatzlich bei regionalen Malnahmen:

[ Bedarfsbestéitigung des ortlich zustandigen Landkreises bzw. der

ortlich zustandigen kreisfreien Stadt

Bedarfsbestatigung des Kommunalen Sozialverbandes Sachsen

(soweit dessen Zustandigkeit berihrt ist)

[] Bedarfsbestitigung des zustandigen Leistungstrégers i. S. d. §12
SGB |

[ Bestatigung bzw. Aussage der Kommune zur Ubernahme des Kom-
munalanteils in Hohe von 10 % (auRer reine Ausstattung)

|

Zusatzlich bei tiberregionalen MalRnahmen

[J Bedarfshestitigung des Kommunalen Sozialverbandes Sachsen
oder des zusténdigen Leistungstrégers i.S. d. §12 SGB | in Abstimmung
mit dem ortlich zustandigen Landkreis bzw. der kreisfreien Stadt, in deren
Gebiet die MaRnahme stattfindet

Zusatzlich bei Werkstétten fiir behinderte Menschen
[ Bedarfsbestétigung der Regionaldirektion Sachsen der Bundes-
agentur fir Arbeit

Zusatzlich bei MaBnahmen fiir psychisch kranke oder
chronisch mehrfachgeschadigte abhéangigkeitskranke
Menschen

[J Zustimmung zum Vorhaben und dem Bau-/Raumprogramm von den Psy-
chosozialen Arbeitsgemeinschaften nach § 7 SachsPsychKG

zusatzlich bei sozialtherapeutischen Wohnstatten fiir psy-
chisch kranke oder chronisch mehrfachgeschadigte abhan-

gigkeitskranke Menschen

[] Ergénzung der Konzeption/Leistungsb eibung
lich der erga den Hin (Art der Wohnstatte, zu betreuen-
den Klientel/ggf. einschlieRlich entlassener MaRregelvollzugspatienten,
Prinzip der Gemeindenahe, Besonderheiten von freiheitsentziehenden
MaRnahmen)

h

— Erlauterungsbericht, der Auskunft gibt Giber - Veranlassung und Zweck
der geplanten BaumaBnahme, Raumbedarf, Kapazitat, Nutzung, Be-
nennung des kiinftigen Eigentiimers, Baulasttragers, Betreibers oder
NutznielRers der Anlage, - Lage und Beschaffenheit des Baugelandes,
Eigentumsverhéltnisse, Rechte Dritter, Entschadigung und dergleichen,
- Bau- und Ausfiihrungsart mit Erlauterung der baulichen, der ver- und
entsorgungstechnischen, maschinentechnischen, elektrotechnischen
und anderen Anlagen und Einrichtungen, Bevorratungen, zu Grunde
liegenden technischen Vorschriften und anderes mehr, Begriindung der
Wirtschaftlichkeit bei mehreren Lésungsméglichkeiten, - die vorgese-
hene Abwicklung der BaumaRnahme (Vergabe und Ausfiihrung)

— Kostenermittlung, die Kosten sind als Kostenberechnung nach DIN
276 (ggf. nach Bauobjekten/ Bauabschnitten unterteilt), vorzugsweise
nach Gewerken, zu ermitteln, wobei diejenigen Kosten, fiir die eine
Zuwendung beantragt wird, gesondert auszuweisen sind; als Anlage
sind, soweit erforderlich, Kostenaufschliisselungen oder Berechnungen
anderer Art, deren Ergebnisse der Kostenermittiung zu Grunde gelegt
wurden, beizufligen; bei Hochbauten sind die Flachen und Rauminhalte
nach DIN 277 zu berechnen; etwaige Abweichungen vom anerkannten
Raumprogramm sind darzustellen

— Planungs- und Kostendatenblatt (Muster 5 zu § 44 SaHO) (SAB-Vor-
druck 61359)
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1. Ich/Wir erklare(n), dass mit dem Vorhaben noch nicht
begonnen wurde und erst nach Entscheidung der Sach-
sischen Aufbaubank — Férderbank — Gber meinen Antrag

mit dem Vorhaben begonnen wird. Als Vorhabensbeginn ist
grundsatzlich der Abschluss eines der Ausflihrung zuzurech-
nenden Lieferungs- und Leistungsvertrages zu werten. Bei
BaumaRnahmen gelten Planung, Baugrunduntersuchungen,
Grunderwerb und Herrichten des Grundstiickes (z.B. Gebau-
deabriss, Planieren) nicht als Beginn des Vorhabens, es sei
denn, sie sind alleiniger Zweck der Zuwendung.

2. Ich/Wir erklare(n), dass die vorstehenden und die in
den Anlagen gemachten Angaben richtig und vollstéandig
sind. Mir/Uns ist bekannt, dass falsche Angaben den/die
sofortige(n) Widerruf/Ricknahme des Zuwendungsbe-
scheides zur Folge haben kdénnen.

3. Ich/Wir erklare(n), dass fiir dieses Vorhaben bisher keine
offentlichen Férderungen gewahrt wurden und bis auf die
hier genannten auch keine weiteren 6ffentlichen Forde-
rungen beantragt sind.

4. Ich/ Wir erklare(n), dass Fordermdglichekiten anderer Zu-
wendungsgeber ausgeschopft wurden.

6. | Erklarungen

5. Ich/Wir erklare(n), dass fiir dieses Vorhaben eine Vorsteu-
erabzugsberechtigung i. H. v. besteht.

Vorsteuerabzugsberechtigung (%)

6. Ich/Wir erklare(n) mich/uns damit einverstanden, dass bei
Bedarf Kopien der Antragsunterlagen sowie im Falle der Be-
willigung eine Kopie des Zuwendungsbescheides an die am
Forderverfahren beteiligten Stellen abgegeben werden.

7. Erklarung bei sozialtherapeutischen Wohnstatten fir psy-
chisch kranke oder chronisch mehrfachgeschadigte abhan-
gigkeitskranke Menschen

Ich/ Wir, als Trager der MaRnahme, erklaren uns bereit, am-
bulant betreutes Wohnen anzubieten.

8. Datenschutz

Dem Antragsteller ist bekannt, dass die Sachsische Aufbau-
bank - Férderbank - gemaf § 8 a Forderbank-Gesetz zur Er-
fullung ihrer Aufgaben befugt ist, personenbezogene Daten
von Antragstellern und Kunden der Bank zu verarbeiten.

Der Antragsteller erklart, dass er das Datenschutz-Informa-
tionsblatt DSGVO (SAB-Vordruck 64005) erhalten und den
Inhalt zur Kenntnis genommen hat.

Erganzende Angaben und gegebenenfalls Anlagenibersicht (soweit erforderlich, ggfs. auf gesondertem Blatt)

Ort

Datum (TT.MM.JJJJ)

Unterschrift | Dienstsiegel bzw. Stempel

Prifen und Speichern

Ldschen

|

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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