November 2022

Neue Assekuranz Gewerkschaft
Die Gewerkschaft fiir Versicherungsangestellte

tent.
sdarisch. Kompe
soli For mich stark!

NAG und DBV fordern den Arbeitgeberverband zu
Tarifverhandlungen ,Inflation und Energiegeld” auf!

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

auch wenn unser Bindnis mit dem DBV erst weni-
ge Wochen und die um unsere NAG-Kolleginnen
und Kollegen erweiterte DBV-Tarifkommission gar
erst wenige Tage alt ist: Geméchlich lassen
wir es nicht angehen!

Das betrifft zum einen die branchenweite Umfra-
ge zur Zukunft der Versicherungswirtschaft, zu der
wir separat informieren. Zum anderen haben wir
mit unserer Partnergewerkschaft DBV festgestellt,
dass die Tarifanpassungen 2022 nicht ausrei-
chen, um die drastisch gestiegene Inflation und
Energiekosten auszugleichen. Tanken, Heizdl,
Erdgas, Strom — wir alle werden hart von Preiser-
hohungen auf ein Mehrfaches des Bisherigen ge-
troffen. Auch der Blick auf den Kassenbon beim
Einkauf und die Nebenkostenabrechnungen ver-
heif3t nichts Gutes.

Vor diesem Hintergrund schafft die Bundesregie-
rung die stever- und sozialversicherungsfreie Ener-
giepauschale, mit dem Arbeitgeber den in Be-
drangnis geratenen Beschaftigten Erleichterung
verschaffen kénnen. Wie wir in diesen Tagen auf
zahlreichen Betriebs- und Betriebsrateversamm-
lungen oder entsprechenden Gremiensitzungen
mitbekommen, zégern die einzelnen Arbeitgeber
mit entsprechenden Zusagen und verweisen ger-
ne auf die Tarifparteien. Die kdnnten auf den bis
2024 laufenden Gehaltstarifvertrag verweisen.
Ping-Pong also zu Lasten der Versiche-
rungsbeschdftigten? Das darf es nicht ge-
ben!

Aufgrund der bestehenden tariflichen  Frie-
densplicht kénnen wir derzeit nur an die Arbeitge-
ber appellieren, mit uns in entsprechende Ver-
handlungen zu treten, erzwingen kdnnen wir sie
leider nicht.




Es muss aber jedem Arbeit-
geber einzeln und dem Ar-
beitgeberverband  insge-
samt klar sein, dass eine
Verweigerungshaltung und
der Verweis auf Formalien
nicht zielfGhrend sein kon-
nen und auch undankbar
gegeniber den Belegschaf-
ten wdare. Die Versiche-
rungswirtschaft  fahrt  Ge-
winne ein, ist leistungsfahig
und sollte nun ihre Beschaf-
tigten in ihrer teils prekaren
Situation nicht im Regen ste-
hen lassen! Deshalb haben
wir den Arbeitgeberver-
band zu entsprechenden To-
rifverhandlungen aufgefor-
dert.

GEMEINSAM

INTERESSEN!

Unsere Bitte an alle Kolleginenn und Kollegen:

Unterstitzt uns bei diesen Verhandlungen und generell in der Startphase
unseres weit reichenden Bindnisses mit dem DBV. Werdet Mitglied der
NAG und zeigt damit, dass lhr hinter unseren Forderungen steht!

solidarisch- Kompetent.

Neue
Assekuranz
Gewerkschaft

Beitrittserklarung - Einzugserméichtigung - SEPA-Lastschriftmandat
Mitgliedschaft ab: 01. .20

For mich stark®

Name:

Vorname:

Straf’e / Hausnummer:
Postleitzahl / Wohnort:

Monatsbeitrag
TGA+B: 11 € TGI-1ll:22€ TG IV-V: 28 €
TG VI-VII: 34 € TG VII: 39 € Uber TG VIII: 44 €
Azubis: 5 € AuRendienst: mind. 17 € oder ____ €
Rentner: 5 € Foérdermitglied: mind. 30 € oder ___ €

Ich bin teilzeitbeschaftigt in TG und zahle daher €

Zahlungsweise: monatlich halbjahrlich jahrlich

Es besteht / bestand kein Rechtsschutz-Vertrag (Arbeits- und Sozialrechtsschutz),

der durch den Vorversicherer gekundigt wurde, saniert werden solite oder zu dem
mehr als drei Schadenfalle in den letzten fanf Jahren gemeldet wurden. Mir ist bekannt,

dass Rechtsschutz nur bei Zahlung des satzungsgemaRen Beitrages gewahrt wird.

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE8B1NAG00000914482

Geburtsdatum: Erteilung einer Einzugserméachtigung und eines SEPA-Lastschriftmandats
GeSChleCht mannIICh WelbIICh 1. Einzugserméachtigung
B . Ich erméachtige die Neue Assekuranz Gewerkschaft, die von mir zu entrichtenden Zahlungen bei
anat Tele.f_on‘ Félligkeit durch Lastschrift von meinem Konto einzuziehen.
MObII: 2. SEPA-Lastschriftmandat
E-Mail: Ich erméchtige die Neue Assekuranz Gewerkschaft, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift
. . einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Neue Assekuranz Gewerkschaft
Dienstlich Telefon: auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen. Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen,
MObII . beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten
: dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.
E-Mail: -
Vorname und Nachname des Kontoinhabers
Name des Betriebs:
Abteilung: Strafle und Hausnummer
Stral'se_ / Hausnummer: Postleitzahl und Ort
Postleitzahl / Ort:
Berufsgruppe: Angestellte/r Azubi bis IBAN
Sonstige: DE

Geworben durch:

Datenschutzhinweise:
Ihre personenbezogenen Daten werden von der Neue Assekuranz Gewerkschaft (NAG) geméB der européischen Datenschutzgrund-
verordnung (DSGYO) und dem deutschen D (BDSG) firr die Begril und Verwaltung Ihrer Mitgliedschaft sthoben,

verarbeitet und genutzt. Im Rahmen dieser Zweckbestimmungen werden Ihre Daten 2ur Erfullung der g

an
ten Einwilligung. Die europgischen und deutschen Datenschutzrechte gelten in ihrer jeweils glitigen Fassung.

Bitte ausfullen und zuricksenden an:

und genutzt. Eine Weitergabe an Dritte erfolgt nur mit Ihrer gesonder-

BIC (8 oder 11 Stellen)

Datum, Ort Unterschrift

Vor dem ersten Einzug einer SEPA-Basis-Lastschrift wird mich die Neue in dieser




