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Wertschatzung? Fehlanzeige!

So wird es nichts mit mehr Zufriedenheit ...

Am 24./25. Oktober 2019 fand in
Berlin die zweite Verhandlungsrunde
zwischen ver.di und dem Vorstand der
DAK-Gesundheit statt.

In der zentralen Frage der prozentua-
len Erhéhung der Grundvergitung,
Steigerungsbetrage und Aufriickungs-
zulagen gab es keine entscheidende
Bewegung.

Gesundheit

DAK-Gesundheit

ver.di-Forderung

Option A: Laufzeit 30 Monate
Option B: Laufzeit 15 Monate

Laufzeit 12 Monate

DREI Leermonate

NULL Leermonate

Option A »Langlaufer«

—ab dem 01.01.2020: Erhéhung um 2,5%,
Mindestbetrag: 100 Euro

—ab dem 01.04.2021: Erhéhung um 2,0%

Option B »Kurzlaufer«

ab dem 01.01.2020: Erhohung um 2,0%

+ Einmalzahlung in Hohe von 500 Euro

(anteilig fur Teilzeitbeschéaftigte), Azubis: 100 Euro

Ab dem 01.10.2019:
Tabellenwirksame Erhéhung um 6,8%,
Mindestbetrag: 200 Euro

Geradezu unsaglich war es, dass der Vor-
stand die ver.di-Verhandlungskommission
ernsthaft dazu bringen wollte, Gber die
Verlangerung des Zeitraums zu den Stei-
gerungsbetragen (2 auf 3 Jahre) massive
Gehaltskiirzungen zu vereinbaren.

Besonders deutlich spUrbar waren diese
Einschnitte in der Sachbearbeitung und
Kundenberatung gewesen.

NICHT MIT UNS!
WIR RECHNEN NACH ...

und so mussten wir dem Vorstand vor-
rechnen, wie weit die Einschnitte gehen
wirden. Mit Erfolg. Diese Forderung ist
vom Tisch. B
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Ich bin dabei!

Wir machen Tarif.

DAK-Gesundheit ver.di-Forderung

Azubis
ab 01.01.2020: Erhéhung um 60 Euro
ab 01.04.2021: Erhdhung um 2%

Azubis
ab 01.10.2019: Erhéhung um 60 Euro

Weihnachtsgeld

1. und 2. Beschaftigungsjahr: 25%
3. und 4. Beschaftigungsjahr: 50%
5. und 6. Beschaftigungsjahr: 75%
ab dem 7. Beschéaftigungsjahr: 100%

Weihnachtsgeld
100% ab dem 1. Beschaftigungsjahr
100% ab dem 1. Ausbildungsjahr

Zu einer Vorteilsregelung fiir ver.di-
Mitglieder gibt es bisher kein Angebot.

Das werden wir jetzt mit Aktionen
zur dritten Verhandlungsrunde unter-
mauern.

DAMIT IST KLAR: Der Vorstand zwingt Am 11. November 2019 Flagge zeigen!

ver.di zum Handeln. Die Forderungen
unserer Mitglieder haben Bestand!

Der Vorstand nimmt die Forderungen
nicht ernst! Fur Zufriedenheit braucht es
mehr! Peanuts sind uns nicht genug!

Weitere Informationen dazu folgen.

W-3622-10-0618

M Beitrittserklarung

B Anderungsmitteilung

Mitgliedsnummer

Vertragsdaten

Titel Vorname Land/PLZ Wohnort Ich méchte Mitglied werden ab
[0yt 42,0, |

Name Telefon
Geburtsdatum

StraBe Hausnummer E-Mail I I N E | ‘
Geschlecht [ weiblich [ méannlich

Beschaftigungsdaten

[ Angestellte*r [0 Beamter*in O erwerbslos Branche

O Arbeiter*in [ Selbstandige*r

O Vollzeit [ Teilzeit Anzahl Wochenstunden:

[0 Auszubildende*r/Volontér*in/Referendar*in - [J Praktikant*in

ausgelibte Tatigkeit

monatlicher Bruttoverdienst

Ich wurde geworben durch:
Name Werber*in

Mitgliedsnummer

[ Schiler*in/Student*in (ohne Arbeitseinkommen) €
O Dual Studierende*r 0 Sonstiges Lohn-/Gehaltsgruppe o. Besoldungsgruppe ) )
b Datenschutzhinweise
Tatigkeits-/Berufsjahre o. Lebensalterstufe Ihre personenbezog_enen"Daten Werde..r.l e
Bin/war beschiftigt bei (Betrieb/Dienststelle/Firma/Filiale) Gewerkschaft ver.di gemaB der européischen
Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) und dem

. deutschen Datenschutzrecht (BDSG) fiir die Be-

Strafe Hausnummer Monatsbeitrag griindung und Verwaltung lhrer Mitgliedschaft
€ erhoben, verarbeitet und genutzt. Im Rahmen

PLZ Beschaftigungsort Der Mitgliedsbeitrag betragt nach § 14 der ver.di-Satzung pro Monat dieser Zweckbestimmungen werden lhre Daten

1% des regelmaBigen monatlichen Bruttoverdienstes, jedoch
mindestens 2,50 Euro. Er wird monatlich zum Monatsende fllig.

SEPA-Lastschriftmandat

Vereinte Dienstleistungsgewerkschaft
Glaubiger-Identifikationsnummer: DE612ZZ00000101497
Die Mandatsreferenz wird separat mitgeteilt.

Ich ermachtige ver.di, Zahlungen von meinem Konto mittels Last-

schrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von

ver.di auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulosen. Hinweis:

Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungs-

datum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen.
IBAN

Titel/Vorname/ Name Kontoinhaber*in (nur wenn abweichend)

StraBe und Hausnummer

PLZ/Ort

Deutsche IBAN (22 Zeichen)

Ort, Datum und Unterschrift

ausschlieBlich zur Erfiillung der gewerkschaft-
lichen Aufgaben an diesbeziiglich besonders
Beauftragte weitergegeben und genutzt. Eine
Weitergabe an Dritte erfolgt nur mit Ihrer geson-
derten Einwilligung. Die europaischen und deut-
schen Datenschutzrechte gelten in ihrer jeweils
giiltigen Fassung. Weitere Hinweise zum Daten-
schutz finden Sie unter
https://datenschutz.verdi.de.

Hiermit erklére ich meinen Beitritt zu ver.di / zeige Anderungen
meiner Daten an” und nehme die Datenschutzhinweise zur

Kenntnis.

Ort, Datum und Unterschrift

" nichtzutreffendes bitte streichen



