Mehr Schaden als Nutzen!

Der ZuSi ermoglicht, die Gehalter der
Beschaftigten eines Krankenhauses
um bis zu zehn Prozent abzusenken,
um notwendige Investitionen zu finan-
zieren. Investitionsfinanzierung ist ei-
gentlich die gesetzliche Aufgabe der
Lander. Durch den ZuSi wird die Ver-
antwortung fr falsche Steuer- und
Gesundheitspolitik und das unterneh-
merische Risiko auf die Beschaftigten
der Kliniken verlagert. Die Finanzie-
rung der Investitionskosten von Kran-
kenhdusern ist eine gesamtgesell-
schaftliche Aufgabe und darf nicht
allein den dort Beschaftigten aufge-
blrdet werden.

Freiwilliger Lohnverzicht bedeutet
auch, das Lohnniveau anderer Kran-
kenhduser unter Druck zu setzen. Wir
missen dem mit allen gewerkschaftli-
chen Mitteln entgegentreten und der
Politik aufzeigen, dass wir nicht bereit
sind, Steuergeschenke an Konzerne

Zukunftssicherungstarifvertrag (ZuSi)

und Wohlhabende durch unseren
Lohnverzicht zu finanzieren. Ordentli-
che Tarifabschliisse fiir alle Arbeitneh-
mer/-innen bringen deutlich mehr fir
die Krankenhausfinanzierung als Lohn-
verzicht. Hohere Lohne und Gehalter
bedeuten auch mehr Einnahmen bei
Steuern und Sozialversicherungen.

In der Tarifrunde 2008 wollen wir
Lohnerhdhungen durchsetzen; gleich-
zeitig erlauben wir per ZuSi den Griff
in die Taschen der Beschaftigten. Ein
solches Vargehen ist in sich wider-
spriichlich und den Kollegen/innen
nicht zu vermitteln. Konsequente Tarif-
politik sieht anders aus. Um ein klares
Signal fiir eine offensive und glaub-
wirdige Tarifpolitik zu setzen, sollten
wir den ZuSi jetzt zum Ende dieses
Jahres kundigen.

JURGEN LIPPL,
BETRIEBSRATSVORSITZENDER STADTISCHES
KLINIKUM KARLSRUHE

Der ZusSi fur kommunale Krankenhau-
ser wurde 2005 zusammen mit dem
TV8D abgeschlossen. Die Umstruktu-
rierung des Gesundheitswesens erfor-
dert, dass sich die Krankenhé&user in
der Konvergenzphase bis 2009 an die
neuen Bedingungen anpassen, um
ihre wirtschaftliche Handlungsfahig-
keit zu erhalten. Die Umstellung auf
die DRG-Finanzierung stellt viele
kommunale Einrichtungen vor grofie
wirtschaftliche Herausforderungen.
Gleichzeitig haben sie einen enormen
Investitionsstau, da die Bundeslander
die Krankenhausbaufinanzierung stark
zurtickgefahren haben.

Der Bundesfachbereichsvorstand
hat den Abschluss unterstiitzt. Wir
wollten einen Beitrag dazu leisten, die
weitere Privatisierung offentlicher
Krankenhauser zurlickzudrangen und
den TVGD als Flachentarifvertrag zu
erhalten. Als wichtigstes Instrument

Wichtiges tarifpolitisches
Instrument 4
sehe ich die verbindlich vorgeschrie-
bene Anwendungsvereinbarung an.
Diese regelt, dass eine Vereinbarung
nur abgeschlossen wird, wenn auf der
ortlichen Ebene eine Tarifkommission
von ver.di-Mitgliedern gebildet wird,
die dem Vertragswerk zustimmen
muss; zukdnftig ist auch eine Urab-
stimmung der ver.di-Mitglieder im Be-
trieb vorgeschrieben. Bisher wurde mit
dem Instrument ZuSi in unserem Fach-
bereich sehr verantwortlich und spar-
sam umgegangen. Die Notlagentarif-
vertrage konnten stark zurlickgedrangt
werden. Deshalb muss der ZusSi bis
zum Ende der Konvergenzphase 2009
erhalten bleiben. Die ver.di-Vertrauens-
leute und -Mitglieder vor Ort kénnen
fur sich entscheiden, ob sie den ZuSi
nutzen wollen.
MANFRED ROMPF,
EHEMALIGER VORSITZENDER DES FACH-
BEREICHS 3 HESSEN,
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ist kein anderer als unser Geschéftsfiihrer Personal.

Von PUBLIK wurde dieser Sachverhalt schamhaft verschwiegen.



