Einzureichen an: Von der FSIB auszufillen

Eingangsdatum

>
Férderservice GmbH der i' |n\lestiti0n5bank

Investitionsbank Sachsen-Anhalt
Leipziger StralRe 49a Sachsen-Anhalt

39112 Magdeburg

Kd-Nr.:

Ich/Wir beantrage(n) bei der Investitionsbank Sachsen-Anhalt die Gewahrung eines Zuschusses aus dem
Bereich der

ZIELGRUPPEN- UND BESCHAFTIGUNGSFORDERUNG
Forderbereich Familien starken — Perspektiven er6ffnen - Arbeitgeber

gemalf der Richtlinie tber die Gewahrung von Zuwendungen fur die Vermeidung beruflicher und
gesellschaftlicher Ausgrenzung sowie fur die individuelle und soziale Wiedereingliederung von
arbeitslosen Personen

1. ANGABEN DER/DES ANTRAGSTELLENDEN

1.1 Allgemeine Angaben

Name /Firmenname (ggf. It. Handelsregister/Vereinsregister) Griindungsdatum
Stral3e, Hausnummer Vorwahl/Rufnummer

PL‘Z ‘ ‘ ‘ Ort ggf. Ortsteil

E-Mail Landkreis/Gemeindenummer (falls zutreffend)
Branche/Téatigkeitsbereich

Vorsteuerabzugsberechtigt? D Ja D Nein D teilweise mit |:| %

Rechtsform

| oHe ] obr | | ke || cmbH || nc || Korperschatt 6. R.
D Verein D Sonstige ‘

1.2 Ansprechpartner zum Antrag (sofern zutreffend)

Ansprechpartner zum Antrag (Name, Vorname) Vorwahl/Rufnummer/Fax

E-Mail

2. KURZANGABEN ZUM VORHABEN

2.1 Ort des Vorhabens

StraBe, Hausnummer

PLZ Ort ggf. Ortsteil

Hinweis:
Ggf. weitere Orte, an denen das Vorhaben durchgefuhrt wird, missen in einer gesonderten Anlage erfasst werden.

EUROPAISCHE UNION

ESF

Europdischer
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2.2 Vorhabensbezeichnung

Titel des Vorhabens Projekt ID
Betriebliche Integration

2.3 geplante zeitliche Dauer

) Tag/Monat/Jahr Tag/Monat/Jahr
Beginn des Vorhabens Ende des Vorhabens

2.4 kurze Beschreibung des Vorhabens (z. B. geplante Tatigkeitsfelder)

3. AUSGABEN- UND FINANZIERUNGSPLAN

3.1 Geplante Ausgaben (in Euro)

Ausgaben fir Teilnehmende (Summe Arbeitgeberbrutto) ‘ ‘

3.2 Finanzierung der Ausgaben(in Euro)

Eigenmittel ‘ ‘

Beantragte Zuwendung ‘ ‘

Fremdmittel

Weitere Zuwendungen aus 6ffentlichen Mitteln und/oder sonstige
offentliche Finanzierungshilfen (bitte bezeichnen)

Sonstige Fremdmittel (bitte bezeichnen)

Summe der Finanzierungsmittel ‘ ‘

4. DEM ANTRAG BEIZUFUGENDE UNTERLAGEN

Die dem Antrag beizufiigenden Anlagen entnehmen Sie bitte der Unterlagencheckliste.
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5. ERKLARUNGEN DER/DES ANTRAGSTELLENDEN

Ich/Wir erklare(n):

a)

b)

<)

d)

e)

f)

9)

h)

n)

o)

p)

Mir/uns sind die geltenden Richtlinien tber die Gewéahrung von Zuwendungen fir die Vermeidung beruflicher und

gesellschaftlicher Ausgrenzung sowie fir die individuelle und soziale Wiedereingliederung von arbeitslosen Personen und die

sich daraus ergebenden Voraussetzungen fir eine Bewilligung bekannt. Mir/uns ist bekannt, dass ein Rechtsanspruch auf

Gewahrung einer Zuwendung nicht besteht, und dass ich/wir im Falle einer Bewilligung

. die Allgemeinen Nebenbestimmungen fur Zuwendungen zur Projektférderung (ANBest-P) oder — sofern einschlagig — die
Allgemeinen Nebenbestimmungen fir Zuwendungen zur Projektférderung an Gebietskdrperschaften und
Zusammenschlisse von Gebietskorperschaften in der Rechtsform einer juristischen Person des 6ffentlichen Rechts
(ANBest-GKk)

sowie besondere fiur dieses Forderprogramm geltende Pflichten zu beachten habe(n). Die Regelungen aus den o. g. Richtlinien

sowie den ANBest-P / ANBest-Gk werden anerkannt.

Mit dem im Antrag dargestellten Vorhaben habe(n) ich/wir noch nicht begonnen und werde/n auch nicht vor Erhalt des

Zuwendungsbescheides beginnen. Mir/uns ist bekannt, dass als Vorhabensbeginn grundsétzlich bereits der verbindliche

Abschluss eines Lieferungs- oder Leistungsvertrages im Zusammenhang mit dem Vorhaben anzusehen ist, aber der vorzeitige

Abschluss eines Arbeitsverhéltnisses auf Grund der expliziten Regelung in Abschnitt 2 Férderbereich B Nr. 3.2.2 Absatz 3 der

Richtlinie keinen Versto3 gegen das Verbot des vorzeitigen MaRnahmebeginns darstellt.

Die Gesamtfinanzierung des Vorhabens ist unter Einbeziehung des beantragten Zuschusses gesichert.

Sofern einschlagig: Ich bin/Wir sind zahlungsfahig, und gegen mich/uns steht ein (Verbraucher-) Insolvenzverfahren nicht
unmittelbar bevor und ist nicht beantragt, eréffnet oder mangels Masse abgelehnt oder eingestellt worden. Ich/Wir verpflichte(n)
mich/uns, unverzuglich der IB mitzuteilen, wenn bis zur Bewilligung dieses Antrages ein Insolvenzverfahren unmittelbar
bevorstehen sollte, beantragt, eréffnet oder mangels Masse abgelehnt oder eingestellt wird.

Ich/Wir versichere/versichern, dass bei Vorliegen einer Vorsteuerabzugsberechtigung nach § 15 Umsatzsteuergesetz (UStG) die
angegebenen Ausgaben keine Umsatzsteueranteile enthalten.

Ich/Wir versichere/versichern, dass die Bestimmungen des Mindestlohngesetzes vom 11. August 2014 (BGBI. | S. 1348)
eingehalten werden.

Ich/Wir gewahrleiste(n) eine projektbezogene Einzelabrechnung der Einnahmen und Ausgaben sowie deren Unterscheidung vom
Ublichen Geschéftsverkehr. In den angegebenen Ausgaben sind innerbetriebliche Umlagen nicht enthalten.

Ich/Wir versichere/versichern, dass ein zusétzliches Beschaftigungsverhdltnis begrindet wird, d.h. dass in einem Zeitraum von
mindestens 6 Monaten vor Beginn der Férderung keine betriebsbedingten Kiindigungen in diesem Tétigkeitsfeld erfolgt sind.

Ich/Wir versichere/versichern, dass eine Zusammenarbeit mit dem Familienintegrationscoach gewahrleistet wird.

Ich/Wir werde(n) das Vorhaben nicht im Auftrag oder auf Rechnung Dritter durchfiihren.

Fur das Vorhaben wurden und werden bei anderen Stellen keine weiteren 6ffentlichen Férderungen oder Finanzierungshilfen
Uber die im Finanzierungsplan (Ziffer 3 dieses Antrages) angegebenen 6ffentlichen Mittel bzw. Finanzierungshilfen hinaus
beantragt.

Mir/Uns ist bekannt, dass ich/wir verpflichtet bin/sind, die Vorschriften des Allgemeinen Gleichbehandlungsgesetzes (AGG) zu
beachten.

Ich/Wir versichere/versichern die Richtigkeit und Vollstandigkeit der von mir/uns gemachten Angaben im Antrag sowie in den
beigefuigten Anlagen/Unterlagen. Ich/Wir verpflichte(n) mich/uns, die 1B unverziglich zu informieren, wenn Anderungen
gegeniber diesen Angaben eintreten.

Mir/Uns ist bekannt, dass die IB berechtigt ist, weitere Angaben und Unterlagen anzufordern, soweit diese fir die Entscheidung
erforderlich sind. Ich/Wir verpflichte(n) mich/uns, alle noch zur Bearbeitung dieses Antrages erforderlichen
Unterlagen/Informationen/Auskinfte zu erbringen/zu erteilen. Sollten im Rahmen der Antragsbearbeitung Priifungen an Ort und
Stelle fiur notwendig gehalten werden, so erklare(n) ich/wir mich/uns damit einverstanden.

Ich/Wir erkenne(n) an, dass die IB berechtigt ist, Stellungnahmen anderer Stellen fur die Beurteilung der/des Antragstellenden
einzuholen. Zu diesem Zweck befreie(n) ich/wir Verbande, Kammern sowie Behérden von ihren Verschwiegenheitspflichten.

Ich/Wir entbinde(n) die Finanzbehdrden gegenilber der IB von der Pflicht zur Wahrung des Steuergeheimnisses (8 30
Abgabenordnung).

Belehrung tber die Strafbarkeit des Subventionsbetrugs: Mir/Uns ist bekannt, dass es sich bei den beantragten
Fordermitteln um eine Subvention handelt, auf die § 264 des Strafgesetzbuches (StGB) und gemaR 8§ 1 des Subventionsgesetzes
des Landes Sachsen-Anhalt (SubvG-LSA vom 09.10.1992, GVBI. S. 724) die 88 2 bis 6 des Gesetzes gegen missbrauchliche
Inanspruchnahme von Subventionen (SubvG, Bundesgesetzblatt (BGBI.) 1976, Teil I, S. 2037 f.) Anwendung finden. GemaR § 3
SubvG besteht die Verpflichtung, unverziiglich alle Tatsachen mitzuteilen, die der Bewilligung, Gewéhrung, Weitergewahrung,
Inanspruchnahme oder dem Belassen der Subvention oder des Subventionsvorteils entgegenstehen oder fiir die Riickforderung
der Subvention oder des Subventionsvorteils erheblich sind. Subventionserhebliche Tatsachen im Sinne dieser Vorschriften sind
die Angaben bzw. Erklarungen zu den Ziffern 1, 2.1 bis 2.3, 3, 5. a) bis e) und 5. g) bis k) sowie 5 m) dieses Antrages und
Angaben in den gemaR Unterlagencheckliste Ziffern 3, 4, 5, 6 und 11 beizufligenden Unterlagen.

Subventionserheblich sind ferner solche Tatsachen, die durch Scheingeschéfte oder Scheinhandlungen verdeckt werden, sowie
Rechtsgeschafte oder Handlungen unter Missbrauch von Gestaltungsmdoglichkeiten im Zusammenhang mit der beantragten
Zuwendung (8§ 4 SubvG).

6. EINWILLIGUNG IN DIE VERARBEITUNG UND VEROFFENTLICHUNG PERSONENBEZOGENER DATEN

6.1 Publikation

Im Falle der Bewilligung erklare(n) ich mich/wir uns damit einverstanden, dass mein/unser Vorhaben mit Vorhabens relevanten Daten
geman Nr. 1 des Anhangs XlI der Verordnung (EU) Nr. 1303/2013 vom Land Sachsen-Anhalt veroffentlicht werden.
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6.2 Werbeeinverstandnis

Die IB kann Sie maRgeschneidert beraten und Informationen individuell auf Sie abstimmen. Bei Start und Anderungen von
Forderprogrammen kénnen wir Sie benachrichtigen. Alle Neuheiten der Investitionsbank Sachsen-Anhalt erfahren Sie exklusiv — wenn
Sie der diesbeziiglichen Nutzung lhrer Daten zustimmen:

Ich/Wir erklare(n) mich/uns widerruflich damit einverstanden, dass die Investitionsbank Sachsen-

Anhalt die mit diesem Antrag erhobenen persodnlichen Daten nutzt, um mir/uns interessante Ja D Nein
Informationen zu weiteren Foérdermoglichkeiten telefonisch, per Fax, E-Mail oder schriftlich

zukommen zu lassen.

6.3 Einwilligung in die Datennutzung

Ich bin/Wir sind damit einverstanden, dass die im Antrag (einschlieBlich Anlagen) gemachten Angaben zur Abwicklung der Férderung
bei der Investitionsbank Sachsen-Anhalt, Domplatz 12, 39104 Magdeburg erfasst, gespeichert und verarbeitet sowie an die FSIB und
die mit der Durchfihrung der Foérderung befassten Institutionen des Landes und der EU, an die fur die Verwaltungs- und
Kontrollsysteme zustandigen Dienststellen des Landes und der EU-Kommission Ubermittelt, von diesen erfasst, gespeichert und
verarbeitet werden kdnnen.

AulRRerdem ist mir/uns bekannt, dass keine Verpflichtung aufgrund einer Rechtsvorschrift besteht, die im Antrag geforderten Angaben
zu machen (8 4 Abs. 2 des Gesetzes zum Schutz personenbezogener Daten der Birger im Land Sachsen-Anhalt), diese Angaben
jedoch fur die Antragsbearbeitung erforderlich sind. Weiterhin ist mir/uns bekannt, dass ich/wir diese Einwilligung verweigern und mit
Wirkung fur die Zukunft widerrufen kann/kénnen, die Bearbeitung des Antrags dann allerdings nicht mehr méglich ist.

UNTERSCHRIFT(EN) DER/DES ANTRAGSTELLENDEN/BEVOLLMACHTIGTEN

Ort, Datum Unterschrift (Stempel, sofern relevant)

Name des Unterzeichnenden (in Druckbuchstaben)

Ort, Datum Unterschrift (Stempel, sofern relevant)

Name des Unterzeichnenden (in Druckbuchstaben)
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