
Marburger Bund Baden-Württemberg 
Stuttgarter Str. 72, 73230 Kirchheim/Teck 

Fax: 07021 / 923 923 – E-Mail: sabine.moldaschl@marburger-bund-bw.de 

Antrag auf Streikgeld 

Streik vom: 
Datum   Stadt

Mitgliedsnummer: 

Antragsteller: 
Name, Vorname 

Straße, Hausnummer 

PLZ, Stadt 

Betrag (in Euro): 

Kontoverbindung: 
Name der Bank 

IBAN   BIC

Der Marburger Bund Baden-Württemberg zahlt für den Warnstreik an den Unikliniken Tübingen, 
Heidelberg, Freiburg und Ulm ein Streikgeld in Höhe von 50,00 € (bei kürzerer 

Warnstreikteilnahme mit geringerem Gehaltsabzug wird das Streikgeld anteilig gezahlt). 

Voraussetzung für die Zahlung des Streikgeldes ist der Abzug des Gehalts für den 
Streiktag, der durch Vorlage der entsprechenden Gehaltsabrechnung nachzuweisen ist 
(Abrechnung bitte dem Antrag beilegen). 

Die Zahlung von Streikgeld ist an die Voraussetzung gebunden, dass die Mitgliedschaft im MB am 
Streiktag seit mindestens 6 Monaten besteht. 

Der Antrag auf Gewährung von Streikgeld ist innerhalb von drei Monaten nach Fälligkeit (Abzug vom 
Gehalt) zu stellen (Ausschlussfrist). 

____________________ ______________________________ ___________________________
Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers E-Mail des Antragstellers (für Rückfragen)
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