Absender:                                                                          Datum:

Pers. Nr.:                                                                                

Caritasverband

………

………

………

Widerspruch gegen die Überleitung
Hiermit widerspreche ich, ………………………………………., der Neuberechnung meines Gehaltes infolge der Überleitung:

O
Die Eingruppierung ist fehlerhaft.

O
Das Leistungsentgelt mit dem Wert von 1,75% wurde in den Vergleich mit einbezogen, aber nicht ausbezahlt. Durch die Einberechnung des Leistungsentgelts entsteht mir ein Nachteil.
O
Die persönlichen Zulagen wurden bei der Umstellung nicht berücksichtigt.

O
Die Umstellung führt dazu, dass die Gehaltserhöhung von 2,32% nicht mehr erreicht wird.

Ich bitte um Neuberechnung.

_____________________________         _______________________________

Datum                                                          Unterschrift

