
 

 

 
Gewerkschaft Erziehung und Wissenschaft 
 
Antrag auf Mitgliedschaft 
Bitte in Druckschrift ausfüllen 

 
Persönliches Berufliches 
 

 

 

 

 
 

Frau / Herr 
 

_________________________________________________  
Zuname (Titel) 
 

_________________________________________________  
Berufsbezeichnung für Studierende: Berufsziel               Fachgruppe 

_________________________________________________  
Vorname 
 

_________________________________________________  
Diensteintritt / Berufsanfang 

_________________________________________________  
Straße, Nr. 
 

_________________________________________________  
Tarif- / Besoldungsgruppe         Bruttoeinkommen € monatlich 

_________________________________________________  
Postleitzahl, Ort 
 

_________________________________________________  
Betrieb / Dienststelle 

_________________________________________________  
Geburtsdatum                                                    Nationalität 
 

_________________________________________________  
Träger des Betriebs / der Dienststelle 

_________________________________________________  
gewünschtes Eintrittsdatum                                       Telefon 

_________________________________________________  
Straße, Nr. des Betriebs / der Dienststelle 

_________________________________________________  
bisher gewerkschaftlich organisiert bei   von    bis    (Monat/Jahr) 
 

_________________________________________________  
Postleitzahl, Ort des Betriebs / der Dienststelle

_________________________________________________  
Name / Ort der Bank 

_________________________________________________  
Kontonummer 
 
_________________________________________________  
Bankleitzahl 

Beschäftigungsverhältnis
   Honorarkräfte 

 angestellt  beurlaubt ohne Bezüge 
 beamtet  teilzeitbeschäftigt mit ____Std./Woche 
 in Rente  im Studium 
 pensioniert  ABM 
 Invalidität  Vorbereitungsdienst/Berufspraktikum 
 Altersübergangsgeld  befristet bis_____________________ 
 arbeitslos  Sonstiges 

_________________________________________________  _________________________________________________  

Jedes Mitglied der GEW ist verpflichtet, den satzungsgemäßen 
Beitrag zu entrichten und seine Zahlungen daraufhin regelmäßig zu 
überprüfen. Änderungen des Beschäftigungsverhältnisses mit Aus-
wirkungen auf die Beitragshöhe sind umgehend der Landes-
geschäftsstelle mitzuteilen. Überzahlte Beiträge werden nur für das 
laufende und das diesem vorausgehende Quartal auf Antrag ver-
rechnet. Die Mitgliedschaft beginnt zum nächstmöglichen Termin. 
Der Austritt ist mit einer Frist von drei Monaten schriftlich dem 
Landesverband zu erklären und nur zum Ende eines Kalendervier-
teljahres möglich. 

Mit meiner Unterschrift auf diesem Antrag ermächtige ich die GEW 
zugleich widerruflich, den von mir zu leistenden Mitgliedsbeitrag 
vierteljährlich von meinem Konto abzubuchen. Die Zustimmung zum 
Lastschrifteinzug ist Voraussetzung für die Mitgliedschaft. Wenn 
mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens 
des kontoführenden Geldinstituts keine Verpflichtung zur Einlösung. 
 

_________________________________________________  _________________________________________________  
  
_________________________________________________  
Ort, Datum 

_________________________________________________  
Unterschrift 

  
 
wird von der GEW ausgefüllt 
 

 

_________________________________________________  
GEW-KV/-OV Dienststelle 

 

_________________________________________________  
Fachgruppe Kassiererstelle 

_________________________________________________  
Tarifbereich Beschäftigungsverhältnis 

_________________________________________________  
Mitgliedsbeitrag € Startmonat  
 

  
Bitte senden Sie den ausgefüllten Antrag an den für Sie zuständigen 
Landesverband der GEW bzw. an den Hauptvorstand. Die Anschrif-
ten finden Sie auf der Rückseite. 

Die uns von Ihnen angegebenen personenbezogenen Daten sind nur 
zur Erfüllung unserer satzungsgemäßen Aufgaben auf Datenträgern 
gespeichert und entsprechend den Bestimmungen des Bundesdaten-
schutzgesetzes geschützt. 

Vielen Dank! 
Ihre GEW 

 



 
Fachgruppe 
Nach § 11 der GEW-Satzung bestehen folgende 
Fachgruppen: 
 
− Erwachsenenbildung 
− Gesamtschulen 
− Gewerbliche Schulen 
− Grundschulen und Hauptschulen 
− Gymnasien 
− Hochschule und Forschung 
− Kaufmännische Schulen 
− Realschulen 
− Schulaufsicht und Schulverwaltung 
− Sonderschulen 
− Sozialpädagogische Berufe 
 
Bitte ordnen Sie sich einer dieser Fachgruppen zu. 

 

Betrieb/Dienststelle 
Hierunter versteht die GEW den jeweiligen Arbeitsplatz des 
Mitglieds. 
Im Hochschulbereich bitte den Namen der Hochschule/ 
der Forschungseinrichtung und die Bezeichnung des Fach-
bereichs/Fachs angeben. 
 
Berufsbezeichnung 
Geben Sie hier bitte Ihren Beruf oder Ihre Tätigkeit an, 
eingetragen werden sollen auch Arbeitslosigkeit oder 
Ruhestand. 
 
Tarifgruppe/Besoldungsgruppe 
Die Angaben Ihrer Vergütungs- oder Besoldungsgruppe 
ermöglicht die korrekte Berechnung des satzungs- 
gemäßen Beitrags. Sollten Sie keine Besoldung oder keine 
Vergütung nach BAT erhalten, bitten wir Sie um die Angabe 
Ihres Bruttoeinkommens. 

 
 
Unsere Anschriften 
 
GEW Baden-Württemberg 
Silcherstraße 7, 70176 Stuttgart 
Telefon: 0711/21030-0 
Telefax: 0711/2103045 
E-Mail: land@bawue.gew.de 
 
GEW Bayern 
Schwanthalerstraße 64, 80336 München 
Telefon: 089/544081-0 
Telefax: 089/5389487 
E-Mail: info@bayern.gew.de 
 
GEW Berlin 
Ahornstraße 5, 10787 Berlin 
Telefon: 030/219993-0 
Telefax: 030/219993-50 
E-Mail: info@gew-berlin.de 
 
GEW Brandenburg 
Alleestraße 6a, 14469 Potsdam 
Telefon: 0331/27184-0 
Telefax: 0331/27184-30 
E-Mail: info@gew-brandenburg.de 
 
GEW Bremen 
Löningstraße 35, 28195 Bremen 
Telefon: 0421/33764-0 
Telefax: 0421/33764-30 
E-Mail: info@gew-hb.de 
 
GEW Hamburg 
Rothenbaumchaussee 15, 20148 Hamburg 
Telefon: 040/414633-0 
Telefax: 040/440877 
E-Mail: info@gew-hamburg.de 
 
GEW Hessen 
Zimmerweg 12, 
60325 Frankfurt am Main 
Telefon: 069/971293-0 
Telefax: 069/971293-93 
E-Mail: info@hessen.gew.de 
 
 
 
GEW Mecklenburg-Vorpommern 

Lübecker Straße 265a, 19059 Schwerin 
Telefon: 0385/485270 
Telefax: 0385/4852724 
E-Mail: landesverband@mvp.gew.de 
 
GEW Niedersachsen 
Berliner Allee 16, 30175 Hannover 
Telefon: 0511/33804-0 
Telefax: 0511/33804-46 
E-Mail: E-Mail@gew-nds.de 
 
GEW Nordrhein-Westfalen 
Nünningstraße 11, 45141 Essen 
Telefon: 0201/294030-1 
Telefax: 0201/29403-51 
E-Mail: info@gew-nw.de 
 
GEW Rheinland-Pfalz 
Neubrunnenstraße 8, 55116 Mainz 
Telefon: 06131/28988-0 
Telefax: 06131/28988-80 
E-Mail: gew@gew-rheinland-pfalz.de 
 
GEW Saarland 
Mainzer Straße 84, 66121 Saarbrücken 
Telefon: 0681/66830-0 
Telefax: 0681/66830-17 
E-Mail: info@gew-saarland.de 
 
GEW Sachsen 
Nonnenstraße 58, 04229 Leipzig 
Telefon: 0341/4947404 
Telefax: 0341/4947406 
E-Mail: gew-sachsen@t-online.de 
 
GEW Sachsen-Anhalt 
Markgrafenstraße 6, 39114 Magdeburg 
Telefon: 0391/73554-0 
Telefax: 0391/7313405 
E-Mail: info@gew-lsa.de 
 
 
 
 
GEW Schleswig-Holstein 
Legienstraße 22-24, 24103 Kiel 

Telefon: 0431/554220 
Telefax: 0431/554948 
E-Mail: info@gew-sh.de 
 
GEW Thüringen 
Heinrich-Mann--Straße 22, 
99096 Erfurt 
Telefon: 0361/59095-0 
Telefax: 0361/59095-60 
E-Mail: info@gew-thueringen.de 
 
Gewerkschaft Erziehung und 
Wissenschaft 
Hauptvorstand 
Postfach 90 04 09 
60444 Frankfurt am Main 
Reifenberger Straße 21 
60489 Frankfurt am Main 
Telefon: 069/78973-0 
Telefax: 069/78973-201 
E-Mail: info@gew.de 
 
GEW-Hauptvorstand, 
Parlamentarisches Verbindungsbüro 
Berlin 
Wallstraße 65 
10179 Berlin 
Telefon: 030/235014-11 bis -15 
Telefax: 030/235014-10 
E-Mail: berlinerbuero@gew.de 
 
Die GEW im Internet: 
http://www.gew.de 
 
Herausgeber: 
GEW-Hauptvorstand, Frankfurt am Main, 
März 2004 
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