
Titelblatt 
Maßnahmenübersicht KBM 
 

 
RLBau  Muster 9 
Blatt 1 

 
 
 
 
 

  
 

Maßnahmenübersicht KBM 
 
 
 
 
 
Haushaltsjahr: _____________ 
 
Quartal: _____________ 

 

 

Haushaltsmittelbedarf  

Vorjahre Laufendes 
Haushaltsjahr Folgejahre 
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Unterschrift  

Staatsbetrieb SIB 
Aufgestellt 

(Datum, Unterschrift, Funktionsbezeichnung) 
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 Ressort:               

 Titelgruppe:        
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 Summen Titelgruppe           

 Titelgruppe:        

           
           
           
           
           
           
           
           
           
           
 Summen Titelgruppe           

 Gesamtsummen       [Ressort]     

 1) Maßnahme entfällt aus Liste mit Kostenfeststellung oder wenn PlA/BA zurückgezogen wurde 
2) 1 = landeseigen oder 2 = Anmietung 

3) PlA = Planungsauftrag erteilt oder BA = Bauauftrag erteilt 
4) entfällt bei Planungsvorhaben 

 
 


