
 
(Vorderseite des Streikausweises) 

 
 

S t r e i k a u s w e i s 
(zugleich Streiknachweis) 

 
 
Name, Vorname: _______________________________________________ 
 
 
 
Fachgewerkschaft: ______________________________________________ 
 
 
Mitglieds-Nummer: ______________________________________________ 
 
 

 
 

 
(Rückseite des Streikausweises) 

Name, Vorname: ________________________________________________ 

Adresse des Streikenden: _________________________________________ 

Telefon (falls erforderlich) _________________________________________ 

IBAN: ______________________________________________ 

Dienststelle: ______________________________________________ 

 
Streiktage und Streikstunden: 
 
 Datum: von / bis 
 
1. 
2. 
3. 
4. 
5. 
 
 
Datum, Unterschrift Streikleiter: ______________________________________ 

 


