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Tarifvertrag
fur Arztinnen und Arztg an Universitatskliniken
(TV-Arzte)

vom 30. Oktober 2006
Zwischen

der Tarifgemeinschaft deutscher Lander,
vertreten durch den Vorsitzenden des Vorstandes,

einerseits
und
dem Marburger Bund,
- Bundesverband -,
vertreten durch den 1. und 2. Vorsitzenden,
andererseits

wird Folgendes vereinbart:
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Abschnitt |
Allgemeine Vorschriften

§1
Geltungsbereich

'Dieser Tarifvertrag gilt fir Arztinnen und Arzte einschlieRlich Zahn&rztinnen und
Zahnarzte (nachfolgend "Arzte" genannt), die an einer Universitatsklinik tiberwie-
gend Aufgaben in der Patientenversorgung wahrnehmen. ?Er gilt auch fiir Arztin-
nen und Arzte, die in arztlichen Servicebereichen in der Patientenversorgung ein-
gesetzt sind. 3Die Arzte mussen in einem Arbeitsverhaltnis zu einem Arbeitgeber
stehen, der Mitglied der Tarifgemeinschaft deutscher Lander (TdL) oder eines Mit-
gliedverbandes der TdL ist.

Protokollerklarungen zu Absatz 1:

1. Zu den arztlichen Servicebereichen in der Patientenversorgung zahlen zum
Beispiel Pathologie, Labor und Krankenhaushygiene.

2. Der Tarifvertrag fur das Universitatsklinikum Schleswig-Holstein (Beschétti-
gungspakt) vom 20. Oktober 2004 bleibt unberuhrt.

Dieser Tarifvertrag gilt nicht fur

a) Arzte, die ein Uber das Tabellenentgelt der Entgeltgruppe A 4 hinausgehendes
regelmaRiges Entgelt erhalten; die Zulage nach 8 16 Absatz 3 bleibt hierbei un-
bertcksichtigt,

b) geringfiigig beschéftigte Arzte im Sinne von § 8 Absatz 1 Nr. 2 SGB IV.
Dieser Tarifvertrag gilt ferner nicht fir Chefarztinnen und Chefarzte.
Ob und inwieweit Regelungen dieses Tarifvertrages auf andere Arztinnen und Arz-

te im Landesdienst (zum Beispiel an psychiatrischen Krankenhausern) tbertragen
werden, ist auf Landesebene zu verhandeln.

§2
Arbeitsvertrag, Nebenabreden, Probezeit
Der Arbeitsvertrag wird schriftlich abgeschlossen.
'Mehrere Arbeitsverhaltnisse zu demselben Arbeitgeber diirfen nur begriindet
werden, wenn die jeweils Ubertragenen Tatigkeiten nicht in einem unmittelbaren

Sachzusammenhang stehen. Andernfalls gelten sie als ein Arbeitsverhaltnis.

'Nebenabreden sind nur wirksam, wenn sie schriftlich vereinbart werden. *Sie
konnen gesondert gekiindigt werden, soweit dies einzelvertraglich vereinbart ist.

Die ersten sechs Monate der Beschéftigung gelten als Probezeit, soweit nicht eine
kiirzere Zeit vereinbart ist.
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§3
Allgemeine Arbeitsbedingungen

!Die arbeitsvertraglich geschuldete Leistung ist gewissenhaft und ordnungsgeman
auszufuhren; dabei sind die Ziele der Hochschule und die spezifischen Aufgaben
in Forschung, Lehre und Weiterbildung zu beachten. *Die Arzte miissen sich durch
ihr gesamtes Verhalten zur freiheitlich demokratischen Grundordnung im Sinne
des Grundgesetzes bekennen.

!Die Arzte haben (iber Angelegenheiten, deren Geheimhaltung durch gesetzliche
Vorschriften vorgesehen oder vom Arbeitgeber angeordnet ist, Verschwiegenheit
zu wahren; dies gilt auch Uber die Beendigung des Arbeitsverhaltnisses hinaus.
’Bei Unterlagen, die ihrem Inhalt nach von der &rztlichen Schweigepflicht erfasst
werden, darf der Arbeitgeber nur die Herausgabe an den arztlichen Vorgesetzten
verlangen.

'Die Arzte dirfen von Dritten Belohnungen, Geschenke, Provisionen oder sonstige
Vergunstigungen mit Bezug auf ihre Téatigkeit nicht annehmen. Ausnahmen sind
nur mit Zustimmung des Arbeitgebers méglich. *Werden den Arzten derartige Ver-
gunstigungen angeboten, haben sie dies dem Arbeitgeber unverziglich anzuzei-
gen.

'Eine Beteiligung der Arzte an Poolgeldern hat nach transparenten Grundsétzen,
insbesondere unter Berlcksichtigung von Verantwortung, Leistung und Erfahrung
zu erfolgen. “Sie richtet sich nach den landesrechtlichen Bestimmungen. ®Soweit
keine landesrechtlichen Bestimmungen erlassen sind, soll ein Poolvolumen gemar
den Grundséatzen des Satzes 1 verteilt werden; die Klinik kann weitere Kriterien
bestimmen. “Die Beteiligung an Poolgeldern ist kein zusatzversorgungspflichtiges
Entgelt.

'Der Arbeitgeber ist bei begriindeter Veranlassung berechtigt, Arzte zu verpflich-
ten, durch arztliche Bescheinigung nachzuweisen, dass sie zur Leistung der ar-
beitsvertraglich geschuldeten Tétigkeit in der Lage sind. *Bei dem beauftragten
Arzt kann es sich um einen Amtsarzt handeln, soweit sich die Betriebsparteien
nicht auf einen anderen Arzt geeinigt haben. 3Die Kosten dieser Untersuchung
tragt der Arbeitgeber. “Der Arbeitgeber kann die Arzte auch bei Beendigung des
Arbeitsverhaltnisses untersuchen lassen. *Auf Verlangen der Arzte ist er hierzu
verpflichtet. ®Arzte, die besonderen Ansteckungsgefahren ausgesetzt oder in ge-
sundheitsgefdhrdenden Bereichen beschéftigt sind, sind in regelmaldigen Zeitab-
stéanden arztlich zu untersuchen.

'Die Arzte haben ein Recht auf Einsicht in ihre vollstandigen Personalakten. *Sie
konnen das Recht auf Einsicht auch durch eine/n hierzu schriftlich Bevollimachtig-
te/n ausiiben lassen. 3Sie kénnen Ausziige oder Kopien aus ihren Personalakten
erhalten. “Die Arzte missen tber Beschwerden und Behauptungen tatsachlicher
Art, die fir sie ungtinstig sind oder ihnen nachteilig werden kdénnen, vor Aufnahme
in die Personalakten gehort werden. *lhre AuBerung ist zu den Personalakten zu
nehmen.

Fur die Schadenshaftung der Arzte finden die Bestimmungen, die fur die Beamten
des jeweiligen Landes jeweils gelten, entsprechende Anwendung.
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'Der Arbeitgeber hat bei der Wahrnehmung des Direktionsrechts die Grundrechte
der Wissenschaftsfreiheit und das Grundrecht der Gewissensfreiheit zu beachten.
Fur Konfliktfalle wird eine Ombudsperson oder eine Schlichtungskommission
durch die Betriebsparteien bestimmt, die Empfehlungen zur Konfliktlbsung aus-
sprechen kann. 3Gesetzliche Anspriiche bleiben von den Empfehlungen der
Schlichtung unberthrt.

'7u den Pflichten der Arzte gehért es auch, arztliche Bescheinigungen auszustel-
len. ?Die Arzte kénnen vom Arbeitgeber verpflichtet werden, im Rahmen einer zu-
gelassenen Nebentatigkeit von leitenden Arztinnen und Arzten oder fiir Belegéarz-
tinnen und Belegéarzte innerhalb der Einrichtung arztlich tatig zu werden.

Zu den Pflichten der Arzteﬂ aus der Haupttatigkeit gehdren auch die Erstellung von
Gutachten, gutachtlichen Aul3erungen und wissenschaftlichen Ausarbeitungen, die
nicht von einem Dritten angefordert und vergutet werden.

§4
Versetzung, Abordnung, Personalgestellung

'Arzte kénnen aus dienstlichen oder betrieblichen Griinden versetzt oder abgeord-
net werden. ?Sollen Arzte an eine Dienststelle oder einen Betrieb auRerhalb des
bisherigen Arbeitsortes versetzt oder voraussichtlich langer als drei Monate abge-
ordnet werden, so sind sie vorher zu horen.

Protokollerklarungen zu § 4 Absatz 1:

1. Abordnung ist die vom Arbeitgeber veranlasste voribergehende Beschafti-
gung bei einer anderen Dienststelle oder einem anderen Betrieb desselben
oder eines anderen Arbeitgebers unter Fortsetzung des bestehenden Ar-
beitsverhaltnisses.

2. Versetzung ist die vom Arbeitgeber veranlasste, auf Dauer bestimmte Be-
schaftigung bei einer anderen Dienststelle oder einem anderen Betrieb des-
selben Arbeitgebers unter Fortsetzung des bestehenden Arbeitsverhaltnisses.

(Nicht besetzt)

'Werden Aufgaben der Arzte zu einem Dritten verlagert, ist auf Verlangen des Ar-
beitgebers bei weiter bestehendem Arbeitsverhaltnis die arbeitsvertraglich ge-
schuldete Arbeitsleistung bei dem Dritten zu erbringen (Personalgestellung).
2§ 613a BGB sowie gesetzliche Kiindigungsrechte bleiben unberiihrt.

Protokollerklarung zu 8§ 4 Absatz 3:

'Personalgestellung ist - unter Fortsetzung des bestehenden Arbeitsverhaltnisses -
die auf Dauer angelegte Beschaftigung bei einem Dritten. ?Die Modalitaten der
Personalgestellung werden zwischen dem Arbeitgeber und dem Dritten vertraglich
geregelt.
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Nebentatigkeit

Fur die Nebentatigkeiten der Arzte finden die Bestimmungen, die fur die Beamten
des jeweiligen Landes jeweils gelten, sinngemald Anwendung.

!Die Arzte kdnnen vom Arbeitgeber verpflichtet werden, als Nebentatigkeit Unter-
richt zu erteilen sowie Gutachten, gutachtliche AuRerungen und wissenschaftliche
Ausarbeitungen zu erstellen, die von einem Dritten angefordert und vergitet wer-
den. ®Dies gilt auch im Rahmen einer zugelassenen Nebentatigkeit des leitenden
Arztes. *Steht die Vergiitung fiir das Gutachten, die gutachtliche AuBerung oder
wissenschaftliche Ausarbeitung ausschlie3lich dem Arbeitgeber zu, so haben die
Arzte entsprechend ihrer Beteiligung einen Anspruch auf einen Teil dieser Vergi-
tung.*In allen anderen Fallen sind die Arzte berechtigt, fiir die Nebentatigkeit einen
Anteil der Vergiitung anzunehmen, die von dem Dritten zu zahlen ist. *Die Arzte
kénnen die Ubernahme der Nebentétigkeit verweigern, wenn die angebotene Ver-
gitung offenbar nicht dem Umfang ihrer Beteiligung entspricht. ®lm Ubrigen kann
die Ubernahme der Nebentétigkeit nur in besonders begriindeten Ausnahmefallen
verweigert werden.

Auch die Ausibung einer unentgeltlichen Nebentatigkeit bedarf der vorherigen
Genehmigung des Arbeitgebers, wenn fir sie Raume, Einrichtungen, Personal
oder Material des Arbeitgebers in Anspruch genommen werden.

'Werden fir eine Nebentatigkeit Raume, Einrichtungen, Personal oder Material
des Arbeitgebers in Anspruch genommen, so haben die Arzte dem Arbeitgeber die
Kosten hierflr zu erstatten, soweit sie nicht von anderer Seite zu erstatten sind.
’Die Kosten konnen in einer Nebenabrede zum Arbeitsvertrag pauschaliert wer-
den.

Abschnitt Il
Arbeitszeit

8§86
Regelmallige Arbeitszeit

'Die durchschnittliche regelmaRige wochentliche Arbeitszeit ausschlieRlich der
Pausen betragt 42 Stunden. ?Die regelmaRige Arbeitszeit kann auf finf Tage, aus
notwendigen betrieblichen/dienstlichen Griinden auch auf sechs Tage verteilt wer-
den.

'Fur die Berechnung des Durchschnitts der regelméRigen wéchentlichen Arbeits-
zeit ist ein Zeitraum von einem Jahr zugrunde zu legen. Abweichend kann bei
Arzten, die standig Wechselschicht- oder Schichtarbeit zu leisten haben, ein lange-
rer Zeitraum zugrunde gelegt werden.

'Soweit es die betrieblichen/dienstlichen Verhéltnisse zulassen, werden die Arzte
am 24. Dezember und am 31. Dezember unter Fortzahlung des Tabellenentgelts
und der sonstigen in Monatsbetragen festgelegten Entgeltbestandteile von der Ar-
beit freigestellt. 2’Kann die Freistellung nach Satz 1 aus betrieblichen/dienstlichen
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Grunden nicht erfolgen, ist entsprechender Freizeitausgleich innerhalb von drei
Monaten zu gewahren. ®Die regelmaRige Arbeitszeit vermindert sich fiir den 24.
Dezember und 31. Dezember, sofern sie auf einen Werktag fallen, um die dienst-
planmalig ausgefallenen Stunden.

“Die Arbeitszeit an einem gesetzlichen Feiertag, der auf einen Werktag fallt, wird
durch eine entsprechende Freistellung an einem anderen Werktag bis zum Ende
des dritten Kalendermonats ausgeglichen, wenn es die betrieblichen Verhaltnisse
zulassen; der Ausgleich soll méglichst aber schon bis zum Ende des nachsten Ka-
lendermonats erfolgen. *Kann ein Freizeitausgleich nicht gewéhrt werden, erhalten
die Arzte je Stunde 100 v.H. des Stundenentgelts. ®Stundenentgelt ist der auf eine
Stunde entfallende Anteil des monatlichen Entgelts der jeweiligen Entgeltgruppe
und Stufe nach der Entgelttabelle. ‘In den Fallen des Satzes 4 steht der Zeitzu-
schlag von 35 v.H. (8 8 Absatz 1 Satz 2 Buchstabe d) zu.

8Fiir Arzte, die regelmaRig nach einem Dienstplan eingesetzt werden, der Wech-
selschicht- oder Schichtdienst an sieben Tagen in der Woche vorsieht, vermindert
sich die regelmélRige Wochenarbeitszeit um ein Funftel der arbeitsvertraglich ver-
einbarten durchschnittichen Wochenarbeitszeit, wenn sie an einem gesetzlichen
Feiertag, der auf einen Werktag fallt, nicht wegen des Feiertags, sondern dienst-
planmalidig nicht zur Arbeit eingeteilt sind und deswegen an anderen Tagen der
Woche ihre regelméaRige Arbeitszeit erbringen miissen. °In den Féllen des Satzes
8 gelten die Satze 4 bis 7 nicht.

Protokollerkldrung zu § 6 Absatz 3 Satz 3:

Die Verminderung der regelmaRigen Arbeitszeit betrifft die Arzte, die wegen des
Dienstplans frei haben und deshalb ohne diese Regelung nacharbeiten missten.

Aus dringenden betrieblichen/dienstlichen Grinden kann auf der Grundlage eines
Tarifvertrages auf Landesebene im Rahmen des § 7 Absatz 1, 2 und des 8§ 12 Ar-
beitszeitgesetz von den Vorschriften des Arbeitszeitgesetzes abgewichen werden.

!Die Arzte sind im Rahmen begriindeter betrieblicher/dienstlicher Notwendigkeiten
verpflichtet, Sonntags-, Feiertags-, Nacht-, Wechselschicht-, Schichtarbeit sowie -
bei Teilzeitbeschaftigung aufgrund arbeitsvertraglicher Regelung oder mit ihrer Zu-
stimmung - Uberstunden und Mehrarbeit zu leisten. Arzte, die regelmaRig an
Sonn- und Feiertagen arbeiten missen, erhalten innerhalb von zwei Wochen zwei
arbeitsfreie Tage. *Hiervon soll ein freier Tag auf einen Sonntag fallen.

'Durch Tarifvertrag auf Landesebene kann ein wéchentlicher Arbeitszeitkorridor
von bis zu 45 Stunden eingerichtet werden. “Die innerhalb eines Arbeitszeitkorri-
dors geleisteten zusatzlichen Arbeitsstunden werden im Rahmen des nach Absatz
2 Satz 1 festgelegten Zeitraums ausgeglichen.

'Durch Tarifvertrag auf Landesebene kann in der Zeit von 6 bis 20 Uhr eine tagli-
che Rahmenzeit von bis zu zwolf Stunden eingefiihrt werden. “Die innerhalb der
taglichen Rahmenzeit geleisteten zusatzlichen Arbeitsstunden werden im Rahmen
des nach Absatz 2 Satz 1 festgelegten Zeitraums ausgeglichen.

!Bei Dienstreisen gilt nur die Zeit der dienstlichen Inanspruchnahme am auswérti-
gen Geschéftsort als Arbeitszeit. 2Fiir jeden Tag einschlieRlich der Reisetage wird
jedoch mindestens die auf ihn entfallende regelmaRige, durchschnittliche oder
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dienstplanmafige Arbeitszeit berticksichtigt, wenn diese bei Nichtberiicksichtigung
der Reisezeit nicht erreicht wiirde. *Uberschreiten nicht anrechenbare Reisezeiten
insgesamt 15 Stunden im Monat, so werden auf Antrag 25 v.H. dieser Uberschrei-
tenden Zeiten bei fester Arbeitszeit als Freizeitausgleich gewahrt und bei gleiten-
der Arbeitszeit im Rahmen der jeweils geltenden Vorschriften auf die Arbeitszeit
angerechnet. “Der besonderen Situation von Teilzeitbeschaftigten ist Rechnung zu
tragen.

Protokollerklarungen zu § 6:

1.

(1)

(2)

®3)

(4)

'Die Tarifvertragsparteien erwarten, dass den Arzten bei der Festlegung der Ar-
beitszeit ein angemessener zeitlicher Anteil der Arbeitszeit fir ihre wissenschaftli-
che Tétigkeit in Forschung und Lehre zugestanden wird. “Die in den Hochschulge-
setzen der Lander geregelten Mindestzeiten fir die Austbung wissenschaftlicher
Tatigkeit bleiben unberihrt.

Die Tarifvertragsparteien erwarten, dass die Kliniken zusammen mit den Arzten
nach Wegen suchen, die Arzte von burokratischen, patientenfernen Aufgaben zu
entlasten und deren Arbeitsablaufe besser zu organisieren.

Die Tarifvertragsparteien erwarten, dass in den Kliniken unter Einbeziehung der
Arzte intensiv alternative Arbeitszeitmodelle entwickelt werden, die sowohl den ge-
setzlichen Anforderungen als auch veranderten betrieblichen Anforderungen ent-
sprechen.

87
Sonderformen der Arbeit

Wechselschichtarbeit ist die Arbeit nach einem Schichtplan, der einen regelméaRi-
gen Wechsel der taglichen Arbeitszeit in Wechselschichten vorsieht, bei denen die
Arztin/der Arzt durchschnittlich langstens nach Ablauf eines Monats erneut zu
mindestens zwei Nachtschichten herangezogen wird. Wechselschichten sind
wechselnde Arbeitsschichten, in denen ununterbrochen bei Tag und Nacht, werk-
tags, sonntags und feiertags gearbeitet wird. *Nachtschichten sind Arbeitsschich-
ten, die mindestens zwei Stunden Nachtarbeit umfassen.

Schichtarbeit ist die Arbeit nach einem Schichtplan, der einen regelmafiigen
Wechsel des Beginns der taglichen Arbeitszeit um mindestens zwei Stunden in
Zeitabschnitten von langstens einem Monat vorsieht, und die innerhalb einer Zeit-
spanne von mindestens 13 Stunden geleistet wird.

'Unter den Voraussetzungen des Arbeitszeit- und Arbeitsschutzgesetzes, insbe-
sondere des 8 5 Arbeitsschutzgesetz, kann die tagliche Arbeitszeit im Schicht-
dienst auf bis zu 12 Stunden ausschliel3lich der Pausen ausgedehnt werden, um
langere Freizeitintervalle zu schaffen oder die Zahl der Wochenenddienste zu
vermindern. %In unmittelbarer Folge dirfen nicht mehr als vier Zwdlf-Stunden-
Schichten und innerhalb von zwei Kalenderwochen nicht mehr als acht Zwolf-
Stunden-Schichten geleistet werden. 3Solche Schichten kénnen nicht mit Bereit-
schaftsdienst (8 7 Absatz 4) kombiniert werden.

'Die Arzte sind verpflichtet, sich auf Anordnung des Arbeitgebers auRerhalb der
regelmafigen Arbeitszeit an einer vom Arbeitgeber bestimmten Stelle aufzuhalten,
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um im Bedarfsfall die Arbeit aufzunehmen (Bereitschaftsdienst). “Der Arbeitgeber
darf Bereitschaftsdienst nur anordnen, wenn zu erwarten ist, dass zwar Arbeit an-
fallt, erffahrungsgeman aber die Zeit ohne Arbeitsleistung tiberwiegt. *Wenn in die
Arbeitszeit regelmalig und in erheblichem Umfang Bereitschaftsdienst fallt, kann
im Rahmen des 8 7 Absatz 1 Nr. 1 und Nr. 4 Arbeitszeitgesetz die tagliche Ar-
beitszeit im Sinne des Arbeitszeitgesetzes abweichend von den 88 3 und 6 Absatz
2 Arbeitszeitgesetz Uber acht Stunden hinaus auf bis zu 24 Stunden (8 Stunden
Volldienst und 16 Stunden Bereitschaftsdienst) verlangert werden, wenn mindes-
tens die Zeit Uber acht Stunden als Bereitschaftsdienst abgeleistet wird. “Die Ver-
lAngerung setzt voraus, dass zuvor

a) eine Prifung alternativer Arbeitszeitmodelle und

b) eine Belastungsanalyse gemald 8 5 Arbeitsschutzgesetz stattgefunden hat
sowie

c) gegebenenfalls daraus resultierende MalRnahmen zur Gewahrleistung des
Gesundheitsschutzes ergriffen worden sind.

°Die tagliche Arbeitszeit darf bei Ableistung ausschlieRlich von Bereitschaftsdienst
an Samstagen, Sonn- und Feiertagen maximal 24 Stunden betragen, wenn da-
durch fur den Einzelnen mehr Wochenenden und Feiertage frei sind.

'Unter den Voraussetzungen des Absatzes 4 Satz 4 Buchstabe a bis ¢ und bei
Einhaltung der Grenzwerte des Absatzes 4 kann im Rahmen des § 7 Absatz 2a
Arbeitszeitgesetz eine Verlangerung der taglichen Arbeitszeit tber acht Stunden
hinaus auch ohne Ausgleich erfolgen. “Dabei ist eine wochentliche Arbeitszeit von
bis zu maximal durchschnittlich 58 Stunden in der Bereitschaftsdienststufe |1 und
von bis zu maximal durchschnittlich 54 Stunden in der Bereitschaftsdienststufe I
zulassig. Durch Tarifvertrag auf Landesebene kann in begriindeten Einzelfallen
eine durchschnittliche wdchentliche Hochstarbeitszeit von bis zu 66 Stunden ver-
einbart werden. “Fiir die Berechnung des Durchschnitts der wéchentlichen Ar-
beitszeit ist ein Zeitraum von einem Jahr zugrunde zu legen.

'Die Arztin/Der Arzt hat sich auf Anordnung des Arbeitgebers auRerhalb der re-
gelmaldigen Arbeitszeit an einer dem Arbeitgeber anzuzeigenden Stelle aufhalten,
um auf Abruf die Arbeit aufzunehmen (Rufbereitschaft). >Der Arbeitgeber darf Ruf-
bereitschaft nur anordnen, wenn erfahrungsgemafd lediglich in Ausnahmefallen
Arbeit anfallt. *Rufbereitschaft wird nicht dadurch ausgeschlossen, dass Arzte vom
Arbeitgeber mit einem Mobiltelefon oder einem vergleichbaren technischen Hilfs-
mittel ausgestattet sind. “Durch tatséchliche Arbeitsleistung innerhalb der Rufbe-
reitschaft kann die tagliche Hochstarbeitszeit von zehn Stunden tberschritten wer-
den (88 3, 7 Absatz 1 Nr. 1 und Nr. 4 Arbeitszeitgesetz).

Nachtarbeit ist die Arbeit zwischen 21 Uhr und 6 Uhr.

Mehrarbeit sind die Arbeitsstunden, die Teilzeitbeschaftigte tUber die vereinbarte
regelméaiige Arbeitszeit hinaus bis zur regelmaflligen wochentlichen Arbeitszeit
von Vollbeschaftigten (8 6 Absatz 1 Satz 1) leisten.

Uberstunden sind die auf Anordnung geleisteten Arbeitsstunden, die tiber die im
Rahmen der regelmalRigen Arbeitszeit von Vollbeschéftigten (8 6 Absatz 1) fur die
Woche dienstplanmalig beziehungsweise betriebsiblich festgesetzten Arbeits-
stunden hinausgehen und nicht bis zum Ende der folgenden Kalenderwoche aus-
geglichen werden.
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Abweichend von Absatz 9 sind nur die Arbeitsstunden Uberstunden, die im Falle
von Wechselschicht- oder Schichtarbeit Uber die im Schichtplan festgelegten tagli-
chen Arbeitsstunden einschlie3lich der im Schichtplan vorgesehenen Arbeitsstun-
den, die bezogen auf die regelmafige wochentliche Arbeitszeit im Schichtplantur-
nus nicht ausgeglichen werden, angeordnet worden sind.

!In den Féllen, in denen Teilzeitarbeit (§ 11) vereinbart wurde, verringern sich die
Hochstgrenzen der wochentlichen Arbeitszeit in Absatz 5 - beziehungsweise in
den Fallen, in denen Absatz 5 nicht zur Anwendung kommt, die H6chstgrenze von
48 Stunden - in demselben Verhaltnis wie die Arbeitszeit dieser Teilzeitbeschatftig-
ten zu der regelmafigen Arbeitszeit der Vollbeschaftigten verringert worden ist.
’Mit Zustimmung der Arztin/des Arztes oder aufgrund von dringenden dienstlichen
oder betrieblichen Belangen kann hiervon abgewichen werden.

§8
Ausgleich fur Sonderformen der Arbeit

'Arzte erhalten neben dem Entgelt fiir die tatsachliche Arbeitsleistung Zeitzuschla-
ge. °Die Zeitzuschlage betragen - auch bei Teilzeitbeschaftigten - je Stunde

a) fur Uberstunden 15 v.H.,
b) fur Nachtarbeit 1,28 €,
c) fur Sonntagsarbeit 25 Vv.H.,
d) bei Feiertagsarbeit
- ohne Freizeitausgleich 135 v.H.,
- mit Freizeitausgleich 35Vv.H.,

e) fur Arbeit am 24. Dezember und
am 31. Dezember jeweils ab 6 Uhr 35Vv.H.,

f)  fOr Arbeit an Samstagen von
13 bis 21 Uhr 0,64 €,

in den Fallen der Buchstaben a und c bis e beziehen sich die Werte bei Arzten der
Entgeltgruppe A 1 auf den Anteil des Tabellenentgelts der Stufe 3 und bei Arzten
der Entgeltgruppen A 2 bis A 4 auf den Anteil des Tabellenentgelts der Stufe 1 der
jeweiligen Entgeltgruppe, der auf eine Stunde entfallt. *Beim Zusammentreffen von
Zeitzuschlagen nach Satz 2 Buchstabe ¢ bis f wird nur der héchste Zeitzuschlag
gezahlt. “Auf Wunsch der Arzte kdnnen, soweit die betrieblichen/dienstlichen Ver-
haltnisse es zulassen, die nach Satz 2 zu zahlenden Zeitzuschlage entsprechend
dem jeweiligen Vomhundertsatz einer Stunde in Zeit umgewandelt (faktorisiert)
und ausgeglichen werden. ®Dies gilt entsprechend fiir Uberstunden als solche.

Protokollerklarung zu 8 8 Absatz 1 Satz 2:

Bei Uberstunden richtet sich das Entgelt fir die tatsachliche Arbeitsleistung nach
der jeweiligen Entgeltgruppe und der individuellen Stufe, héchstens jedoch nach
der Stufe 2.
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Protokollerklarung zu § 8 Absatz 1 Satz 2 Buchstabe d:

'Der Freizeitausgleich muss im Dienstplan besonders ausgewiesen und bezeich-
net werden. Falls kein Freizeitausgleich gewéhrt wird, werden als Entgelt ein-
schlie3lich des Zeitzuschlags und des auf den Feiertag entfallenden Tabellenent-
gelts hochstens 235 v.H. gezahlt.

'Uberstunden sind grundsétzlich durch entsprechende Freizeit auszugleichen:; fiir
die Zeit des Freizeitausgleichs werden das Tabellenentgelt sowie die sonstigen, in
Monatsbetragen festgelegten Entgeltbestandteile weitergezahlt. Arzte erhalten fiir
Uberstunden (§ 7 Absatz 9), die nicht bis zum Ende des dritten Kalendermonats
- moglichst aber schon bis zum Ende des néchsten Kalendermonats - nach deren
Entstehen mit Freizeit ausgeglichen worden sind, je Stunde 100 v.H. des auf die
Stunde entfallenden Anteils des Tabellenentgelts der jeweiligen Entgeltgruppe und
Stufe, héchstens jedoch nach der Stufe 2. *Der Anspruch auf den Zeitzuschlag fiir
Uberstunden nach Absatz 1 besteht unabhéngig von einem Freizeitausgleich.

(Nicht besetzt)

Fur Arbeitsstunden, die keine Uberstunden sind und die aus betrieblichen/dienst-
lichen Grunden nicht innerhalb des nach 8 6 Absatz 2 Satz 1 oder 2 festgelegten
Zeitraums mit Freizeit ausgeglichen werden, erhalten die Arzte je Stunde 100 v.H.
des auf eine Stunde entfallenden Anteils des Tabellenentgelts der jeweiligen Ent-
geltgruppe und Stufe.

Protokollerklarung zu § 8 Absatz 4:

Mit dem Begriff "Arbeitsstunden” sind nicht die Stunden gemeint, die im Rahmen
von Gleitzeitregelungen im Sinne der Protokollerklarung zu Abschnitt Il anfallen, es
sei denn, sie sind angeordnet worden.

'Arzte, die standig Wechselschichtarbeit leisten, erhalten eine Wechselschichtzu-
lage von 105 Euro monatlich. *Arzte, die nicht standig Wechselschichtarbeit leis-
ten, erhalten eine Wechselschichtzulage von 0,63 Euro pro Stunde.

YArzte, die standig Schichtarbeit leisten, erhalten eine Schichtzulage von 40 Euro
monatlich. Arzte, die nicht standig Schichtarbeit leisten, erhalten eine Schichtzu-
lage von 0,24 Euro pro Stunde.

§9
Ausgleich fur Rufbereitschaft und Bereitschaftsdienst

'Fir die Rufbereitschaft wird eine tagliche Pauschale je Entgeltgruppe gezahit.
’Fur eine Rufbereitschaft von mindestens zwélf Stunden wird fiir die Tage Montag
bis Freitag das Zweifache, fir Samstag, Sonntag sowie fur Feiertage das Vierfa-
che des tariflichen Stundenentgelts der jeweiligen Entgeltgruppe und Stufe (indivi-
duelles Stundenentgelt) gezahlt. *MaRgebend fiir die Bemessung der Pauschale
nach Satz 2 ist der Tag, an dem die Rufbereitschaft beginnt. *Firr Rufbereitschaf-
ten von weniger als zwolf Stunden werden fur jede angefangene Stunde 12,5 v.H.
des individuellen Stundenentgelts nach der Entgelttabelle gezahlt. *Hinsichtlich der
Arbeitsleistung wird jede einzelne Inanspruchnahme innerhalb der Rufbereitschaft
mit einem Einsatz im Krankenhaus einschlie3lich der hierfur erforderlichen Wege-
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zeiten auf eine volle Stunde gerundet. ®Fiir die Inanspruchnahme wird das Entgelt
fir Uberstunden sowie etwaiger Zeitzuschlage bezahlt. ‘Fiir die Zeit der Rufbereit-
schaft werden Zeitzuschlage nicht gezahlt.

Protokollerklarung zu 8 9 Absatz 1:

Zur Ermittlung der Tage einer Rufbereitschaft, fir die eine Pauschale gezahlt wird,
ist auf den Tag des Beginns der Rufbereitschaft abzustellen.

'Zur Berechnung des Entgelts wird die Zeit des Bereitschaftsdienstes einschlieR-
lich der geleisteten Arbeit in zwei Stufen als Arbeitszeit gewertet.
“Ausschlaggebend sind die Arbeitsleistungen, die wahrend des Bereitschaftsdiens-
tes erfahrungsgemal durchschnittlich anfallen:

Bereitschafts- Arbeitsleitung innerhalb des Bewertung als Ar-
dienststufe Bereitschaftsdienstes beitszeit

I 0 bis zu 25 v.H. 60 v.H.

Il Mehr als 25 v.H. bis 49 v.H. 95 v.H.

3Fir die Zeit des Bereitschaftsdienstes an gesetzlichen Feiertagen erhoht sich die
Bewertung um 25 Prozentpunkte. “im Ubrigen werden Zeitzuschlage (§ 8) fiir die
Zeit des Bereitschaftsdienstes einschliel3lich der geleisteten Arbeit nicht gezahlt.

°Fir die Zeit des Bereitschaftsdienstes, die als Arbeitszeit gewertet wird, wird das
tarifiche Stundenentgelt der jeweiligen Entgeltgruppe und Stufe (individuelles
Stundenentgelt) gezahlt. °Das Bereitschaftsdienstentgelt kann im Verhaltnis 1:1 in
Freizeit abgegolten werden (Freizeitausgleich). ‘Fiir die Zeit des Freizeitausgleichs
werden das Entgelt und die in Monatsbetragen festgelegten Zulagen fortgezabhilt.
8Die Zuweisung zu den Stufen des Bereitschaftsdienstes erfolgt durch schriftliche
Nebenabrede zum Arbeitsvertrag. °Die Nebenabrede ist abweichend von § 2 Ab-
satz 3 mit einer Frist von drei Monaten jeweils zum Ende eines Kalenderhalbjahres
kindbar.

810
Sonderfunktionen, Dokumentation

Wird den Arzten durch ausdriickliche Anordnung des Arbeitgebers eine Sonder-
funktion innerhalb der Klinik tGbertragen (zum Beispiel Transplantationsbeauftrag-
ter, Strahlenschutzbeauftragter usw.), sind sie fur diese Tatigkeit und die Fortbil-
dung hierzu in erforderlichem Umfang von ihren sonstigen Aufgaben freizustellen.

'Die Arbeitszeiten der Arzte sollen objektiv dokumentiert werden. ?Die konkrete
Anwendung wird durch Pilotprojekte gepruft.
8§11

Teilzeitbeschéaftigung

'Mit Arzten soll auf Antrag eine geringere als die vertraglich festgelegte Arbeitszeit
vereinbart werden, wenn sie
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a) mindestens ein Kind unter 18 Jahren oder
b) einen nach arztlichem Gutachten pflegebedirftigen sonstigen Angehérigen

tatsachlich betreuen oder pflegen und dringende dienstliche beziehungsweise be-
triebliche Belange nicht entgegenstehen.

’Die Teilzeitbeschaftigung nach Satz 1 ist auf Antrag auf bis zu finf Jahre zu be-
fristen. 3Sie kann verlangert werden; der Antrag ist spatestens sechs Monate vor
Ablauf der vereinbarten Teilzeitbeschaftigung zu stellen. “Bei der Gestaltung der
Arbeitszeit hat der Arbeitgeber im Rahmen der dienstlichen beziehungsweise be-
trieblichen Moglichkeiten der besonderen personlichen Situation der Arztin/des
Arztes nach Satz 1 Rechnung zu tragen.

Arzte, die in anderen als den in Absatz 1 genannten Fallen eine Teilzeitbeschafti-
gung vereinbaren wollen, kdnnen von ihrem Arbeitgeber verlangen, dass er mit ih-
nen die Mdoglichkeit einer Teilzeitbeschaftigung mit dem Ziel erértert, zu einer ent-
sprechenden Vereinbarung zu gelangen.

Ist mit friher Vollbeschaftigten auf ihren Wunsch eine nicht befristete Teilzeitbe-
schaftigung vereinbart worden, sollen sie bei spaterer Besetzung eines Vollzeitar-
beitsplatzes bei gleicher Eignung im Rahmen der dienstlichen beziehungsweise
betrieblichen Mdglichkeiten bevorzugt berlcksichtigt werden.

Protokollerklarung zu Abschnitt |l:

'Gleitzeitregelungen sind unter Wahrung der jeweils geltenden Mitbestimmungsrechte
unabhangig von den Vorgaben zu Arbeitszeitkorridor und Rahmenzeit (§ 6 Absatz 6
und 7) mdglich; dies gilt nicht bei Schicht- und Wechselschichtarbeit. *Sie diirfen keine
Regelungen nach § 6 Absatz 4 enthalten. °Bei In-Kraft-Treten dieses Tarifvertrages be-
stehende Gleitzeitregelungen bleiben unberihrt.

Abschnitt 11l
Eingruppierung, Entgelt und sonstige Leistungen

§12
Eingruppierung

Arzte sind entsprechend ihrer nicht nur voriibergehend und zeitlich mindestens zur Half-
te auszuuibenden Tatigkeit wie folgt eingruppiert:

Entgelt- Bezeichnung

gruppe
A1l Arztin/Arzt mit entsprechender Tatigkeit
A2 Facharztin/Facharzt mit entsprechender Tatigkeit
A3 Oberarztin/Oberarzt

Oberarzt ist derjenige Arzt, dem die medizinische Verantwortung
fur Teil- oder Funktionsbereiche der Klinik beziehungsweise Ab-
teilung vom Arbeitgeber tGibertragen worden ist.
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Oberarzt ist ferner der Facharzt in einer durch den Arbeitgeber
Ubertragenen Spezialfunktion, fur die dieser eine erfolgreich ab-
geschlossene Schwerpunkt- oder Zusatzweiterbildung nach der
Weiterbildungsordnung fordert.

A4
Facharztin/Facharzt, der/dem die standige Vertretung des leiten-
den Arztes (Chefarzt) vom Arbeitgeber tibertragen worden ist.

(Protokollerklarung: Standiger Vertreter ist nur der Arzt, der den
leitenden Arzt in der Gesamtheit seiner Dienstaufgaben vertritt.
Das Tatigkeitsmerkmal kann daher innerhalb einer Klinik nur von
einer Arztin/einem Arzt erfullt werden.)

§13
Zulage bei Uberschreiten der Mindestweiterbildungszeit

Arzte der Entgeltgruppe A 1 in der Weiterbildung zur Fachérztin beziehungsweise zum
Facharzt erhalten eine monatliche Zulage in Hohe der Differenz zur Stufe 1 der Entgelt-
gruppe A 2, sobald sie die Mindestweiterbildungszeit nach der Weiterbildungsordnung
um mehr als ein Jahr Gberschritten haben, ohne dass sie dies zu vertreten haben.

8§14
Voriibergehende Ubertragung einer héherwertigen Tatigkeit

(1) Wird Arzten voriibergehend eine andere Tatigkeit (ibertragen, die den Tatigkeits-
merkmalen einer hdéheren Entgeltgruppe entspricht, und wurde diese Tatigkeit
mindestens einen Monat ausgeubt, erhalten sie fur die Dauer der Ausuibung eine
personliche Zulage riickwirkend ab dem ersten Tag der Ubertragung der Tatigkeit.

(2) Die personliche Zulage bemisst sich bei Arzten, die in eine der Entgeltgruppen A 1
bis A 3 eingruppiert sind, aus dem Unterschiedsbetrag zu dem Tabellenentgelt,
das sich bei dauerhafter Ubertragung ergeben hétte.

§15
Tabellenentgelt

(1) 'Die Arztin/Der Arzt erhalt monatlich ein Tabellenentgelt. Die Hohe bestimmt sich
nach der Entgeltgruppe, in die sie/er eingruppiert ist, und nach der fur sie/ihn gel-
tenden Stufe.

Protokollerklarung zu § 15 Absatz 1:

'Firr Arzte, bei denen die Regelungen des Tarifgebiets Ost Anwendung finden, be-
tragt der Bemessungssatz fir die sonstigen Entgeltbestandteile in diesem Tarifver-
trag sowie in den erganzenden Tarifvertrdgen und Tarifvertragsregelungen 92,5
v.H. °Die weitere Anpassung Ost-West richtet sich ausschlieRlich nach der Verein-
barung von 2003. Satz 1 gilt nicht fiir Anspriiche aus § 23 Absatz 1 und 2.

(2) 'Arzte, fur die die Regelungen des Tarifgebiets West Anwendung finden, erhalten
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Entgelt nach den Anlagen A 1 und A 2. ?Arzte, fir die die Regelungen des Tarifge-
biets Ost Anwendung finden, erhalten Entgelt nach den Anlagen B 1 und B 2.

8§16
Stufen der Entgelttabelle

!Die Entgeltgruppe A 1 umfasst fiinf Stufen; die Entgeltgruppen A 2 bis A 4 umfas-
sen drei Stufen. °Die Arzte erreichen die jeweils nachste Stufe nach den Zeiten
arztlicher (A 1), facharztlicher (A 2), oberarztlicher (A 3) Tatigkeit beziehungsweise
der Tatigkeit als standiger Vertreter des leitenden Arztes (Chefarztes), die in den
Tabellen (Anlagen A und B) angegeben sind.

'Fur die Anrechnung von Vorzeiten arztlicher Tatigkeit gilt Folgendes: Bei der Stu-
fenzuordnung werden Zeiten mit einschlagiger Berufserfahrung als forderliche Zei-
ten beriicksichtigt. “Zeiten von Berufserfahrung aus nichtarztlicher Tatigkeit kon-
nen bericksichtigt werden.

1Zur regionalen Differenzierung, zur Deckung des Personalbedarfs, zur Bindung
von qualifizierten Fachkraften oder zum Ausgleich héherer Lebenshaltungskosten
kann abweichend von der tarifvertraglichen Einstufung ein bis zu zwei Stufen ho-
heres Entgelt ganz oder teilweise vorweg gewéhrt werden. Arzte mit einem Ent-
gelt der Endstufe kénnen bis zu 20 v.H. der Stufe 2 zusatzlich erhalten. *Die Zula-
ge kann befristet werden. “Sie ist auch als befristete Zulage widerruflich.

!Bei Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftlern tritt bei Anwendung des Absatzes
3 an die Stelle des Wertes von 20 v.H. der Wert 25 v.H. Dies gilt jedoch nur, wenn

a) sie aufgrund ihrer fachlichen Qualifikation besondere projektbezogene Anforde-
rungen erfullen oder

b) eine besondere Personalbindung beziehungsweise Personalgewinnung er-
reicht werden soll.

8§17
Allgemeine Regelungen zu den Stufen

Die Arzte erhalten das Tabellenentgelt nach der neuen Stufe vom Beginn des Mo-
nats an, in dem die nachste Stufe erreicht wird.

'Den Zeiten einer Tatigkeit im Sinne des § 16 Absatz 1 Satz 2 stehen gleich:
a) Schutzfristen nach dem Mutterschutzgesetz,

b) Zeiten einer Arbeitsunfahigkeit nach § 22 bis zu 39 Wochen,

C) Zeiten eines bezahlten Urlaubs,

d) Zeiten eines Sonderurlaubs, bei denen der Arbeitgeber vor dem Antritt schrift-
lich ein dienstliches beziehungsweise betriebliches Interesse anerkannt hat,

e) Zeiten einer sonstigen Unterbrechung von weniger als einem Monat im Kalen-
derjahr,

f) Zeiten der voriibergehenden Ubertragung einer hoherwertigen Tatigkeit.
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2Zeiten der Unterbrechung bis zu einer Dauer von jeweils drei Jahren, die nicht
von Satz 1 erfasst werden, und Elternzeit sind unschadlich; sie werden aber nicht
auf die Stufenlaufzeit angerechnet. Zeiten, in denen eine Beschéftigung mit einer
kurzeren als der regelméRigen wdchentlichen Arbeitszeit eines entsprechenden
Vollbeschaftigten erfolgt ist, werden voll angerechnet.

§18
Besondere Zahlung im Drittmittelbereich

'Die Arzte im Drittmittelbereich kénnen vom Arbeitgeber eine Sonderzahlung erhalten.
2\Joraussetzung ist, dass nach Deckung der Einzel- und Gemeinkosten des Drittmittel-
vorhabens entsprechende Ertrage aus Mitteln privater Dritter verbleiben. °Die Arzte
missen zudem durch besondere Leistungen bei der Einwerbung der Mittel oder der
Erstellung einer fir die eingeworbenen Mittel zu erbringenden beziehungsweise er-
brachten Leistung beigetragen haben. “*Die Sonderzahlung kann bis zu 10 v.H. ihres
Jahrestabellenentgelts betragen. °Sie ist nicht zusatzversorgungspflichtig.

§19
Einsatzzuschlag fur Rettungsdienst

'Zu den Pflichten der Arzte aus der Haupttatigkeit gehért es, am Rettungsdienst in Not-
arztwagen und Hubschraubern teilzunehmen. ?Fiir jeden Einsatz in diesem Rettungs-
dienst erhalten die Arzte einen nicht zusatzversorgungspflichtigen Einsatzzuschlag in
Hohe von 15,41 Euro. ®Dieser Betrag verandert sich zu demselben Zeitpunkt und in
dem gleichen AusmaR wie das Tabellenentgelt der Entgeltgruppe A 1 Stufe 2.

Protokollerklarungen:

1. Arzte, denen aus personlichen Griinden (zum Beispiel Vorliegen einer anerkann-
ten Minderung der Erwerbsfahigkeit, die dem Einsatz im Rettungsdienst entgegen-
steht, Flugunvertraglichkeit) oder aus fachlichen Grinden die Teilnahme am Ret-
tungsdienst nicht zumutbar beziehungsweise untersagt ist, durfen nicht zum Ein-
satz im Rettungsdienst herangezogen werden.

2. 'Der Einsatzzuschlag steht nicht zu, wenn den Arzten wegen der Teilnahme am
Rettungsdienst aul3er den tariflichen Beziigen sonstige Leistungen vom Arbeitge-
ber oder von einem Dritten (zum Beispiel private Unfallversicherung, fir die der
Arbeitgeber oder ein Trager des Rettungsdienstes die Beitrdge ganz oder teilweise
tragt, Liquidationsanspriiche) zustehen. *Die Arzte kénnen auf die sonstigen Leis-
tungen verzichten.

§ 20
Jahressonderzahlungen

Eine Jahressonderzahlung wird bis zum 31. Dezember 2009 nicht gewahrt.
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§21
Bemessungsgrundlage fur die Entgeltfortzahlung

'In den Fallen der Entgeltfortzahlung nach § 22 Absatz 1, § 26 und § 27 werden das
Tabellenentgelt sowie die sonstigen in Monatsbetragen festgelegten Entgeltbestandteile
weitergezahlt. ?Nicht in Monatsbetragen festgelegte Entgeltbestandteile werden als
Durchschnitt auf Basis der letzten drei vollen Kalendermonate, die dem maf3gebenden
Ereignis fur die Entgeltfortzahlung vorhergehen (Berechnungszeitraum), gezahlt.
3Ausgenommen hiervon sind das zusatzlich gezahlte Entgelt fir Uberstunden und
Mehrarbeit (mit Ausnahme der im Dienstplan vorgesehenen Mehrarbeits- oder Uber-
stunden), Leistungsentgelte, Jahressonderzahlungen sowie besondere Zahlungen nach

§ 23.

Protokollerklarungen zu § 21 Satz 2 und 3:

1.

(1)

Volle Kalendermonate im Sinne der Durchschnittsberechnung nach Satz 2 sind
Kalendermonate, in denen an allen Kalendertagen das Arbeitsverhaltnis bestan-
den hat. *Hat das Arbeitsverhéltnis weniger als drei Kalendermonate bestanden,
sind die vollen Kalendermonate, in denen das Arbeitsverhéltnis bestanden hat,
zugrunde zu legen. *Bei Anderungen der individuellen Arbeitszeit werden die nach
der Arbeitszeitanderung liegenden vollen Kalendermonate zu Grunde gelegt.

'Der Tagesdurchschnitt nach Satz 2 betréagt 1/65 aus der Summe der zu beriick-
sichtigenden Entgeltbestandteile, die fir den Berechnungszeitraum zugestanden
haben, wenn die regelméRige wochentliche Arbeitszeit durchschnittlich auf funf
Tage verteilt ist. °MaRRgebend ist die Verteilung der Arbeitszeit zu Beginn des Be-
rechnungszeitraums. *Bei einer abweichenden Verteilung der Arbeitszeit ist der
Tagesdurchschnitt entsprechend Satz 1 und 2 zu ermitteln. *Sofern wahrend des
Berechnungszeitraums bereits Fortzahlungstatbestédnde vorlagen, bleiben bei der
Ermittlung des Durchschnitts nach Satz 2 diejenigen Betrage unbericksichtigt, die
wahrend der Fortzahlungstatbestande auf Basis der Tagesdurchschnitte zustan-
den.

Tritt die Fortzahlung des Entgelts nach einer allgemeinen Entgeltanpassung ein,
sind die berucksichtigungsfahigen Entgeltbestandteile, die vor der Entgeltanpas-
sung zustanden, um 90 v.H. des Vomhundertsatzes fir die allgemeine Entgeltan-
passung zu erhéhen.

§22
Entgelt im Krankheitsfall

Werden Arzte durch Arbeitsunfahigkeit infolge Krankheit an der Arbeitsleistung
verhindert, ohne dass sie ein Verschulden trifft, erhalten sie bis zur Dauer von
sechs Wochen das Entgelt nach § 21. *Bei erneuter Arbeitsunféhigkeit infolge der-
selben Krankheit sowie bei Beendigung des Arbeitsverhaltnisses gelten die ge-
setzlichen Bestimmungen. °Als unverschuldete Arbeitsunfahigkeit im Sinne der
Satze 1 und 2 gilt auch die Arbeitsverhinderung im Sinne des 8 3 Absatz 2 und
des 8§ 9 Entgeltfortzahlungsgesetz.

Protokollerklarung zu 8 22 Absatz 1 Satz 1:
Ein Verschulden liegt nur dann vor, wenn die Arbeitsunfahigkeit vorsatzlich oder
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grob fahrlassig herbeigefiihrt wurde.

!Nach Ablauf des Zeitraums geméaR Absatz 1 erhalten die Arzte fiir die Zeit, fiir die
ihnen Krankengeld oder entsprechende gesetzliche Leistungen gezahlt werden,
einen Krankengeldzuschuss in Hohe des Unterschiedsbetrags zwischen den tat-
sachlichen Barleistungen des Sozialleistungstragers und dem Nettoentgelt.
“Nettoentgelt ist das um die gesetzlichen Abziige verminderte Entgelt im Sinne des
§ 21, bei freiwillig Krankenversicherten ist dabei deren Gesamtkranken- und Pfle-
geversicherungsbeitrag abziiglich Arbeitgeberzuschuss zu beriicksichtigen. °Bei
Arzten, die in der gesetzlichen Krankenversicherung versicherungsfrei oder die
von der Versicherungspflicht in der gesetzlichen Krankenversicherung befreit sind,
sind bei der Berechnung des Krankengeldzuschusses diejenigen Leistungen zu
Grunde zu legen, die ihnen als Pflichtversicherte in der gesetzlichen Krankenversi-
cherung zusttinden.

'Der Krankengeldzuschuss wird bei einer Beschaftigungszeit (§ 34 Absatz 3)
a) von mehr als einem Jahr langstens bis zum Ende der 13. Woche und
b) von mehr als drei Jahren langstens bis zum Ende der 39. Woche

seit dem Beginn der Arbeitsunfahigkeit infolge derselben Krankheit gezahlt.
“MafRgeblich fiir die Berechnung der Fristen nach Satz 1 ist die Beschaftigungszeit,
die im Laufe der krankheitsbedingten Arbeitsunfahigkeit vollendet wird. *Innerhalb
eines Kalenderjahres kann das Entgelt im Krankheitsfall nach Absatz 1 und 2 ins-
gesamt langstens bis zum Ende der in Absatz 3 Satz 1 genannten Fristen bezogen
werden; bei jeder neuen Arbeitsunfahigkeit besteht jedoch mindestens der sich
aus Absatz 1 ergebende Anspruch.

'Entgelt im Krankheitsfall wird nicht iber das Ende des Arbeitsverhéltnisses hinaus
gezahlt; § 8 Entgeltfortzahlungsgesetz bleibt unberiihrt. *Krankengeldzuschuss
wird zudem nicht Giber den Zeitpunkt hinaus gezahlt, von dem an Arzte eine Rente
oder eine vergleichbare Leistung auf Grund eigener Versicherung aus der gesetz-
lichen Rentenversicherung, aus einer zusatzlichen Alters- und Hinterbliebenenver-
sorgung oder aus einer sonstigen Versorgungseinrichtung erhalten, die nicht allein
aus Mitteln der Arzte finanziert ist. *Uberzahlter Krankengeldzuschuss und sonsti-
ge Uberzahlungen gelten als Vorschuss auf die in demselben Zeitraum zustehen-
den Leistungen nach Satz 2; die Anspriiche der Arzte gehen insoweit auf den Ar-
beitgeber tiber. “Der Arbeitgeber kann von der Riickforderung des Teils des uber-
zahlten Betrags, der nicht durch die fiir den Zeitraum der Uberzahlung zustehen-
den Beziige im Sinne des Satzes 2 ausgeglichen worden ist, absehen, es sei
denn, die Arztin/der Arzt hat dem Arbeitgeber die Zustellung des Rentenbescheids
schuldhaft verspatet mitgeteilt.

§23
Besondere Zahlungen

'Einen Anspruch auf vermodgenswirksame Leistungen nach MaRRgabe des Vermé-
gensbildungsgesetzes in seiner jeweiligen Fassung haben Arzte, deren Arbeits-
verhaltnis voraussichtlich mindestens sechs Monate dauert. Fiir Vollbeschéftigte
betragt die vermogenswirksame Leistung fir jeden vollen Kalendermonat
6,65 Euro. *Der Anspruch entsteht friihestens fiir den Kalendermonat, in dem die
Arztin/der Arzt dem Arbeitgeber die erforderlichen Angaben schriftlich mitteilt, und
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fur die beiden vorangegangenen Monate desselben Kalenderjahres; die Falligkeit
tritt nicht vor acht Wochen nach Zugang der Mitteilung beim Arbeitgeber ein. *Die
vermodgenswirksame Leistung wird nur fir Kalendermonate gewahrt, fir die den
Arzten Tabellenentgelt, Entgeltfortzahlung oder Krankengeldzuschuss zusteht.
°Fir Zeiten, fur die Krankengeldzuschuss zusteht, ist die vermdégenswirksame Lei-
stung Teil des Krankengeldzuschusses. °Die vermégenswirksame Leistung ist kein
zusatzversorgungspflichtiges Entgelt.

'Arzte erhalten ein Jubilaumsgeld bei Vollendung einer Beschéftigungszeit (§ 34
Absatz 3)

a) von 25 Jahren in H6he von 350 Euro,
b) von 40 Jahren in Hohe von 500 Euro.

*Teilzeitbeschéftigte erhalten das Jubilaumsgeld in voller Hohe.

'Beim Tod von Arzten, deren Arbeitsverhéltnis nicht geruht hat, wird der Ehegat-
tin/dem Ehegatten oder den Kindern ein Sterbegeld gewahrt; der Ehegattin/dem
Ehegatten steht die Lebenspartnerin/der Lebenspartner im Sinne des Lebenspart-
nerschaftsgesetzes gleich. “Als Sterbegeld wird fiir die restlichen Tage des Ster-
bemonats und - in einer Summe - fiir zwei weitere Monate das Tabellenentgelt
der/des Verstorbenen gezahlt. °Die Zahlung des Sterbegeldes an einen der Be-
rechtigten bringt den Anspruch der Ubrigen gegeniiber dem Arbeitgeber zum Erl6-
schen; die Zahlung auf das Gehaltskonto hat befreiende Wirkung.

Fur die Erstattung von Reise- und Umzugskosten sowie Trennungsgeld finden die
Bestimmungen, die fur die Beamtinnen und Beamten des Arbeitgebers jeweils gel-
ten, entsprechende Anwendung.

§ 24
Berechnung und Auszahlung des Entgelts

'Bemessungszeitraum fiir das Tabellenentgelt und die sonstigen Entgeltbestand-
teile ist der Kalendermonat, soweit tarifvertraglich nicht ausdriicklich etwas Abwei-
chendes geregelt ist. °Die Zahlung erfolgt am letzten Tag des Monats (Zahltag) fiir
den laufenden Kalendermonat auf ein von der Arztin/dem Arzt benanntes Konto
innerhalb eines Mitgliedstaats der Europaischen Union. 3Fallt der Zahltag auf einen
Samstag oder auf einen Wochenfeiertag, gilt der vorhergehende Werktag, fallt er
auf einen Sonntag, gilt der zweite vorhergehende Werktag als Zahltag.
“Entgeltbestandteile, die nicht in Monatsbetragen festgelegt sind, sowie der Ta-
gesdurchschnitt nach § 21 sind am Zahltag des zweiten Kalendermonats, der auf
ihre Entstehung folgt, fallig.

Protokollerklarungen zu § 24 Absatz 1:

1. Teilen Arzte inrem Arbeitgeber die fur eine kostenfreie beziehungsweise kos-
tengiinstigere Uberweisung in einen anderen Mitgliedstaat der Europaischen
Union erforderlichen Angaben nicht rechtzeitig mit, so tragen sie die dadurch
entstehenden zusatzlichen Uberweisungskosten.

2. Soweit Arbeitgeber die Bezlige am 15. eines jeden Monats fur den laufenden
Monat zahlen, kénnen sie jeweils im Dezember eines Kalenderjahres den Zahl-
tag vom 15. auf den letzten Tag des Monats gemaf Absatz 1 Satz 1 verschie-
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ben.

Soweit tarifvertraglich nicht ausdriicklich etwas anderes geregelt ist, erhalten Teil-
zeitbeschaftigte das Tabellenentgelt (8 15) und alle sonstigen Entgeltbestandteile
in dem Umfang, der dem Anteil ihrer individuell vereinbarten durchschnittlichen Ar-
beitszeit an der regelmaldigen Arbeitszeit vergleichbarer Vollzeitbeschaftigter ent-
spricht.

!Besteht der Anspruch auf das Tabellenentgelt oder die sonstigen Entgeltbestand-
teile nicht fur alle Tage eines Kalendermonats, wird nur der Teil gezahlt, der auf
den Anspruchszeitraum entfallt. 2Besteht nur fiir einen Teil eines Kalendertags An-
spruch auf Entgelt, wird fir jede geleistete dienstplanmalige oder betriebsubliche
Arbeitsstunde der auf eine Stunde entfallende Anteil des Tabellenentgelts sowie
der sonstigen in Monatsbetragen festgelegten Entgeltbestandteile gezahlt. 3Zur
Ermittlung des auf eine Stunde entfallenden Anteils sind die in Monatsbetragen
festgelegten Entgeltbestandteile durch das 4,348-fache der regelmaldigen wo-
chentlichen Arbeitszeit (8 6 Absatz 1) zu teilen.

'Ergibt sich bei der Berechnung von Betragen ein Bruchteil eines Cents von min-
destens 0,5, ist er aufzurunden; ein Bruchteil von weniger als 0,5 ist abzurunden.
?zwischenrechnungen werden jeweils auf zwei Dezimalstellen gerundet. *Jeder
Entgeltbestandteil ist einzeln zu runden.

Entfallen die Voraussetzungen fiir eine Zulage im Laufe eines Kalendermonats, gilt
Absatz 3 entsprechend.

'Durch Nebenabrede zum Arbeitsvertrag kénnen neben dem Tabellenentgelt zu-
stehende Entgeltbestandteile (zum Beispiel Zeitzuschlage, Erschwerniszuschlage,
Uberstundenentgelte) pauschaliert werden. ?Die Nebenabrede ist abweichend von
§ 2 Absatz 3 mit einer Frist von drei Monaten jeweils zum Ende eines Kalender-
halbjahres kiindbar.

§25
Betriebliche Altersversorgung

!Die Arzte haben Anspruch auf eine zusétzliche Alters- und Hinterbliebenenversorgung
unter Eigenbeteiligung. ?Einzelheiten bestimmt der Tarifvertrag iber die betriebliche
Altersversorgung der Beschéftigten des oOffentlichen Dienstes (Tarifvertrag Altersversor-
gung - ATV) in seiner jeweils geltenden Fassung und fur Beschaftigte der Freien und
Hansestadt Hamburg das Hamburgische Zusatzversorgungsgesetz in seiner jeweils
geltenden Fassung.

1)

Abschnitt IV
Urlaub und Arbeitsbefreiung

8§ 26
Erholungsurlaub

'Arzte haben in jedem Kalenderjahr Anspruch auf Erholungsurlaub unter Fortzah-
lung des Entgelts (§ 21). *Bei Verteilung der wéchentlichen Arbeitszeit auf fiinf Ta-
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ge in der Kalenderwoche betragt der Urlaubsanspruch in jedem Kalenderjahr

bis zum vollendeten 30. Lebensjahr 26 Arbeitstage,
bis zum vollendeten 40. Lebensjahr 29 Arbeitstage und
nach dem vollendeten 40. Lebensjahr 30 Arbeitstage.

3Arbeitstage sind alle Kalendertage, an denen die Arztin/der Arzt dienstplanméRig
oder betriebstblich zu arbeiten hat oder zu arbeiten hatte, mit Ausnahme der auf
Arbeitstage fallenden gesetzlichen Feiertage, fur die kein Freizeitausgleich ge-
wahrt wird. *MaRgebend fiir die Berechnung der Urlaubsdauer ist das Lebensjahr,
das im Laufe des Kalenderjahres vollendet wird. *Bei einer anderen Verteilung der
wochentlichen Arbeitszeit als auf finf Tage in der Woche erhdht oder vermindert
sich der Urlaubsanspruch entsprechend. ®Verbleibt bei der Berechnung des Ur-
laubs ein Bruchteil, der mindestens einen halben Urlaubstag ergibt, wird er auf ei-
nen vollen Urlaubstag aufgerundet; Bruchteile von weniger als einem halben Ur-
laubstag bleiben unberiicksichtigt. ‘Der Erholungsurlaub muss im laufenden Ka-
lenderjahr gewahrt werden; er kann auch in Teilen genommen werden.

Protokollerklarung zu § 26 Absatz 1 Satz 7:

Der Urlaub soll grundsétzlich zusammenhangend gewahrt werden; dabei soll ein
Urlaubsteil von zwei Wochen Dauer angestrebt werden.

Im Ubrigen gilt das Bundesurlaubsgesetz mit folgenden MaRgaben:

a) Im Falle der Ubertragung muss der Erholungsurlaub in den ersten drei Mona-
ten des folgenden Kalenderjahres angetreten werden. Kann der Erholungsur-
laub wegen Arbeitsunféhigkeit oder aus betrieblichen/dienstlichen Griinden
nicht bis zum 31. Marz angetreten werden, ist er bis zum 31. Mai anzutreten.

b) Beginnt oder endet das Arbeitsverhaltnis im Laufe eines Jahres, steht als Er-
holungsurlaub fir jeden vollen Monat des Arbeitsverhaltnisses ein Zwolftel
des Urlaubsanspruchs nach Absatz 1 zu; 8§ 5 Bundesurlaubsgesetz bleibt un-
berthrt.

c) Ruht das Arbeitsverhéaltnis, so vermindert sich die Dauer des Erholungsur-
laubs einschlielilich eines etwaigen tariflichen Zusatzurlaubs fir jeden vollen
Kalendermonat um ein Zwdlftel.

d) Das Entgelt nach Absatz 1 Satz 1 wird zu dem in § 24 genannten Zeitpunkt
gezabhilt.

827
Zusatzurlaub

'Fur die Gewahrung eines Zusatzurlaubs gelten die fir die Beamten des
jeweiligen Landes jeweils mafligebenden Bestimmungen fir Grund und Dauer
sinngemaR. “Die beamtrechtlichen Bestimmungen gelten nicht fiir den
Zusatzurlaub fir Wechselschichtarbeit, Schichtarbeit und Nachtarbeit.

Arzte, die standig Wechselschichtarbeit nach § 7 Absatz1 oder standig
Schichtarbeit nach § 7 Absatz 2 leisten und denen die Zulage nach § 8 Absatz 5
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Satz 1 oder Absatz 6 Satz 1 zusteht, erhalten einen Arbeitstag Zusatzurlaub
a) bei Wechselschichtarbeit fur je zwei zusammenhangende Monate und
b) bei Schichtarbeit fir je vier zusammenhdngende Monate.

(3) Im Falle nicht standiger Wechselschicht- oder Schichtarbeit (zum Beispiel standige
Vertreter) erhalten Arzte, denen die Zulage nach 8§ 8 Absatz5 Satz 2 oder
Absatz 6 Satz 2 zusteht, einen Arbeitstag Zusatzurlaub fur

a) je drei Monate im Jahr, in denen sie uUberwiegend Wechselschichtarbeit
geleistet haben, und

b) je funf Monate im Jahr, in denen sie Uberwiegend Schichtarbeit geleistet
haben.

(4) 'Zusatzurlaub nach diesem Tarifvertrag und sonstigen Bestimmungen mit
Ausnahme von § 125 SGB IX wird nur bis zu insgesamt sechs Arbeitstagen im
Kalenderjahr gewéhrt. 2Erholungsurlaub und Zusatzurlaub (Gesamturlaub) diirfen
im Kalenderjahr zusammen 35 Arbeitstage nicht (berschreiten. 3Satz 2 ist fiir
Zusatzurlaub nach den Absétzen 2 und 3 hierzu nicht anzuwenden. “Bei Arzten,
die das 50. Lebensjahr vollendet haben, gilt abweichend von Satz 2 eine
Hochstgrenze von 36 Arbeitstagen; 8§ 26 Absatz 1 Satz 4 gilt entsprechend.

(5) Im Ubrigen gilt § 26 mit Ausnahme von Absatz 2 Buchstabe b entsprechend.

(6) *Arzte erhalten Zusatzurlaub im Kalenderjahr bei einer Leistung im Kalenderjahr
von mindestens

150 Nachtarbeitsstunden 1 Arbeitstag

300 Nachtarbeitsstunden 2 Arbeitstage
450 Nachtarbeitsstunden 3 Arbeitstage
600 Nachtarbeitsstunden 4 Arbeitstage.

’Bei Teilzeitkraften ist die Zahl der in Satz 1 geforderten Nachtarbeitsstunden ent-
sprechend dem Verhéltnis der vereinbarten durchschnittlichen regelmafiigen Ar-
beitszeit zur regelmafiigen Arbeitszeit von entsprechenden Vollzeitkraften zu kir-
zen. ®Nachtarbeitsstunden, die in Zeitraumen geleistet werden, fiir die Zusatzur-
laub flr Wechselschicht- oder Schichtarbeit zusteht, bleiben unbertcksichtigt.
“Absatz 4 und Absatz 5 finden Anwendung.

Protokollerklarung zu 8 27 Absatz 2 und 3:

'Der Anspruch auf Zusatzurlaub bemisst sich nach der abgeleisteten Schicht- oder
Wechselschichtarbeit und entsteht im laufenden Jahr, sobald die Voraussetzungen
nach Absatz 2 oder 3 erfillt sind. ?Fir die Feststellung, ob standige
Wechselschichtarbeit oder stédndige Schichtarbeit vorliegt, ist eine Unterbrechung durch
Arbeitsbefreiung, Freizeitausgleich, bezahlten Urlaub oder Arbeitsunfahigkeit in den
Grenzen des 8 22 unschadlich.

Protokollerklarung zu 8§ 27 Absatz 6:

Der Anspruch auf Zusatzurlaub bemisst sich nach den abgeleisteten Nachtarbeits-
stunden und entsteht im laufenden Jahr, sobald die Voraussetzungen nach Absatz 6
Satz 1 erfullt sind.
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828
Sonderurlaub

Arzte kénnen bei Vorliegen eines wichtigen Grundes unter Verzicht auf die Fortzahlung
des Entgelts Sonderurlaub erhalten.

§29
Arbeitsbefreiung

(1) Nur die nachstehend aufgefiihrten Anlasse gelten als Falle nach § 616 BGB, in
denen Arzte unter Fortzahlung des Entgelts in dem angegebenen Ausmal} von der
Arbeit freigestellt werden:

a) Niederkunft der Ehefrau/der Lebenspartnerin
Im Sinne des Lebenspartnerschaftsgesetzes ein Arbeitstag,

b) Tod der Ehegattin/des Ehegatten, der Lebens-
partnerin/des Lebenspartners im Sinne des
Lebenspartnerschaftsgesetzes, eines Kindes
oder Elternteils zwei Arbeitstage,

c) Umzug aus dienstlichem oder betrieblichem Grund

an einen anderen Ort ein Arbeitstag,
d) 25- und 40-jahriges Arbeitsjubilaum ein Arbeitstag,
e) schwere Erkrankung
aa) einer/eines Angehorigen, soweit sie/er ein Arbeitstag
in demselben Haushalt lebt, im Kalenderjahr,

bb) eines Kindes, das das 12. Lebensjahr noch
nicht vollendet hat, wenn im laufenden Kalender- bis zu
jahr kein Anspruch nach § 45 SGB V besteht vier Arbeitstage
oder bestanden hat, im Kalenderjahr,

cc) einer Betreuungsperson, wenn Arzte
deshalb die Betreuung ihres Kindes, das das
8. Lebensjahr noch nicht vollendet hat oder

wegen korperlicher, geistiger oder seelischer bis zu
Behinderung dauernd pflegebedurftig ist, vier Arbeitstage
Ubernehmen mussen, im Kalenderjahr.

’Eine Freistellung nach Buchstabe e erfolgt nur, so-
weit eine andere Person zur Pflege oder Betreuung
nicht sofort zur Verfigung steht und durch arztliche
Bescheinigung in den Fallen der Doppelbuchsta-
ben aa und bb die Notwendigkeit der Anwesenheit
der/des Beschaftigten zur vorlaufigen Pflege be-
scheinigt wird. *Die Freistellung darf insgesamt fiinf
Arbeitstage im Kalenderjahr nicht Gberschreiten.

f)  Arztliche Behandlung von Arztinnen und
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Arzten , wenn diese wahrend der Arbeitszeit

erfolgen muss, erforderliche
nachgewiesene
Abwesenheitszeit
einschliel3lich
erforderlicher
Wegezeiten.

'Bei Erfillung allgemeiner staatsbiirgerlicher Pflichten nach deutschem Recht
bestent der Anspruch auf Fortzahlung des Entgelts nur dann, wenn die
Arbeitsbefreiung gesetzlich vorgeschrieben ist und soweit die Pflichten nicht
aul3erhalb der Arbeitszeit, gegebenenfalls nach ihrer Verlegung, wahrgenommen
werden koénnen; soweit die Arzte Anspruch auf Ersatz des Entgelts geltend
machen kénnen, besteht kein Anspruch auf Entgeltfortzahlung. *Das fortgezahlte
Entgelt gilt in Hohe des Ersatzanspruchs als Vorschuss auf die Leistungen der
Kostentrager. *Die Arzte haben den Ersatzanspruch geltend zu machen und die
erhaltenen Betrage an den Arbeitgeber abzufuhren.

'Der Arbeitgeber kann in sonstigen dringenden Fallen Arbeitsbefreiung unter
Fortzahlung des Entgelts bis zu drei Arbeitstagen gewahren. “In begriindeten
Fallen kann bei Verzicht auf das Entgelt kurzfristige Arbeitsbefreiung gewéhrt
werden, wenn die dienstlichen oder betrieblichen Verhéltnisse es gestatten.

Protokollerklarung zu § 29 Absatz 3 Satz 2:

Zu den "begriindeten Fallen" kdnnen auch solche Anlasse gehoren, fur die kein
Anspruch auf Arbeitsbefreiung besteht (zum Beispiel Umzug aus persoénlichen
Griinden).

'Auf Antrag kann den gewéhlten Vertreterinnen/Vertretern der Gewerkschaft zur
Teilnahme an Tagungen Arbeitsbefreiung bis zu acht Werktagen im Jahr unter
Fortzahlung des Entgelts erteilt werden; dringende dienstliche oder betriebliche
Interessen diirfen der Arbeitsbefreiung nicht entgegenstehen. ?Zur Teilnahme an
Tarifverhandlungen mit der TdL oder ihren Mitgliedern kann auf Anfordern der
Gewerkschaft Arbeitsbefreiung unter Fortzahlung des Entgelts ohne zeitliche
Begrenzung erteilt werden.

Zur Teilnahme an Sitzungen von Prifungs- und von Berufsbhildungsausschiissen
nach dem Berufsbhildungsgesetz sowie fir eine Tatigkeit in Organen von
Sozialversicherungstragern kann den Mitgliedern Arbeitsbefreiung unter
Fortzahlung des Entgelts gewéhrt werden, sofern nicht dringende dienstliche oder
betriebliche Interessen entgegenstehen.

'Zur Teilnahme an Arztkongressen, Fachtagungen und vergleichbaren Veranstal-
tungen ist Arzten Arbeitsbefreiung bis zu drei Arbeitstage im Kalenderjahr zu ge-
wahren. °Die Arbeitsbefreiung wird auf einen Anspruch nach den Weiterbildungs-
gesetzen der Lander angerechnet. °Bei Personalkostenerstattung durch Dritte er-
folgt eine Freistellung fur bis zu funf Tage.

In den Fallen der Absatze 1 bis 6 werden das Tabellenentgelt sowie die sonstigen
Entgeltbestandteile, die in Monatsbetragen festgelegt sind, weitergezahlt.
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Abschnitt V
Befristung und Beendigung des Arbeitsverhaltnisses

§ 30
Befristete Arbeitsvertrage

!Befristete Arbeitsverhaltnisse sind nach den gesetzlichen Vorschriften tiber die
Befristung von Arbeitsvertragen zuléssig. *Dabei soll eine ausgewogene Abwé-
gung zwischen den dienstlichen Notwendigkeiten einerseits und den berechtigten
Interessen der betroffenen Arzte andererseits erfolgen.

!Beim Abschluss von befristeten Arbeitsvertrdgen mit besonders kurzen Vertrags-
laufzeiten ist auch das Interesse der Arzte an einer notwendigen Planungssicher-
heit zu beriicksichtigen. ®Bei befristeten Beschéftigungen nach dem Hochschul-
rahmengesetz beziehungsweise einer gesetzlichen Nachfolgeregelung mit dem
Zweck der Weiterbildung zur Facharztin beziehungsweise zum Facharzt soll der
erste Vertrag moglichst fur eine Laufzeit von nicht weniger als zwei Jahren und der
weitere Vertrag bis zum Ende der Mindestweiterbildungszeit geschlossen werden.
33achliche Griinde kénnen eine kiirzere Vertragslaufzeit erfordern.

Befristete Arbeitsverhaltnisse kdnnen gekindigt werden (8 15 Absatz 3 Teilzeit-
und Befristungsgesetz).

§31
(Nicht besetzt)

§ 32
Fuhrung auf Zeit

'Fuihrungspositionen kénnen als befristetes Arbeitsverhaltnis bis zur Dauer von
drei Jahren vereinbart werden. ?Die allgemeinen Vorschriften tiber die Probezeit (§
2 Absatz 4) und die beiderseitigen Kiindigungsrechte bleiben unberihrt.

Fuhrungspositionen sind die ab Entgeltgruppe A 3 auszuiibenden Tatigkeiten mit
Weisungsbefugnis.

§33
Beendigung des Arbeitsverhaltnisses ohne Kiindigung

Das Arbeitsverhéltnis endet, ohne Kindigung,

a) mit Ablauf des Monats, in dem die Arztin/der Arzt das gesetzlich festgelegte
Alter zum Erreichen einer abschlagsfreien Regelaltersrente vollendet hat,

b) jederzeit im gegenseitigen Einvernehmen (Auflosungsvertrag).

'Das Arbeitsverhéltnis endet ferner mit Ablauf des Monats, in dem der Bescheid
eines Rentenversicherungstragers (Rentenbescheid) zugestellt wird, wonach die
Arztin/der Arzt voll oder teilweise erwerbsgemindert ist. Die Arztin/Der Arzt hat
den Arbeitgeber von der Zustellung des Rentenbescheids unverziglich zu unter-
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richten. ®Beginnt die Rente erst nach der Zustellung des Rentenbescheids, endet
das Arbeitsverhaltnis mit Ablauf des dem Rentenbeginn vorangehenden Tages.
“Liegt im Zeitpunkt der Beendigung des Arbeitsverhaltnisses eine nach § 92
SGB IX erforderliche Zustimmung des Integrationsamtes noch nicht vor, endet das
Arbeitsverhéltnis mit Ablauf des Tages der Zustellung des Zustimmungsbescheids
des Integrationsamtes. °Das Arbeitsverhéltnis endet nicht, wenn nach dem Be-
scheid des Rentenversicherungstragers eine Rente auf Zeit gewahrt wird. °In die-
sem Fall ruht das Arbeitsverhéltnis fir den Zeitraum, fir den eine Rente auf Zeit
gewahrt wird.

Im Falle teilweiser Erwerbsminderung endet beziehungsweise ruht das Arbeitsver-
haltnis nicht, wenn die Arztin/der Arzt nach ihrem/seinem vom Rentenversiche-
rungstrager festgestellten Leistungsvermdgen auf ihrem/seinem bisherigen oder
einem anderen geeigneten und freien Arbeitsplatz weiterbeschéaftigt werden kénn-
te, soweit dringende dienstliche beziehungsweise betriebliche Grinde nicht ent-
gegenstehen, und die Arztin/der Arzt innerhalb von zwei Wochen nach Zugang
des Rentenbescheids ihre/seine Weiterbeschaftigung schriftlich beantragt.

Verzogert die Arztin/der Arzt schuldhaft den Rentenantrag oder bezieht sie/er Al-
tersrente nach § 236 oder § 236a SGB VI oder ist sie/er nicht in der gesetzlichen
Rentenversicherung oder in einem berufsstandischen Versorgungswerk versi-
chert, so tritt an die Stelle des Rentenbescheids das Gutachten einer Amtsérz-
tin/eines Amtsarztes oder einer/eines nach § 3 Absatz 5 Satz 2 bestimmten Arz-
tin/Arztes. ’Das Arbeitsverhéltnis endet in diesem Fall mit Ablauf des Monats, in
dem der Arztin/dem Arzt das Gutachten bekannt gegeben worden ist.

'Soll die Arztin/der Arzt, deren/dessen Arbeitsverhaltnis nach Absatz 1 Buchsta-
be a geendet hat, weiterbeschaftigt werden, ist ein neuer schriftlicher Arbeitsver-
trag abzuschlieRen. *Das Arbeitsverhéltnis kann jederzeit mit einer Frist von vier
Wochen zum Monatsende gekindigt werden, wenn im Arbeitsvertrag nichts ande-
res vereinbart ist.

Protokollerklarung zu 8 33 Absatz 2 und 3:

Als Rentenversicherungstrager im Sinne der Absatze 2 und 3 gelten auch berufsstandi-
sche Versorgungswerke.

(1)

§34
Kindigung des Arbeitsverhaltnisses

!Die Kiindigungsfrist betragt bis zum Ende des sechsten Monats seit Beginn des
Arbeitsverhaltnisses zwei Wochen zum Monatsschluss. ?Im Ubrigen betragt die
Kindigungsfrist bei einer Beschaftigungszeit (Absatz 3 Satz 1 und 2)

bis zu einem Jahr ein Monat zum Monatsschluss,
von mehr als einem Jahr 6 Wochen,
von mindestens 5 Jahren 3 Monate,
von mindestens 8 Jahren 4 Monate,
von mindestens 10 Jahren 5 Monate,

von mindestens 12 Jahren 6 Monate
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zum Schluss eines Kalendervierteljahres.

(2) *Arbeitsverhaltnisse von Arzten, die das 40. Lebensjahr vollendet haben und unter
die Regelungen des Tarifgebiets West fallen, kdnnen nach einer Beschéftigungs-
zeit (Absatz 3 Satz 1 und 2) von mehr als 15 Jahren durch den Arbeitgeber nur
aus einem wichtigen Grund gekiindigt werden. *Soweit Beschaftigte nach den bis
zum 31. Oktober 2006 geltenden Tarifregelungen unkindbar waren, verbleibt es
dabei.

(3) !Beschaftigungszeit ist die Zeit, die bei demselben Arbeitgeber im Arbeitsverhaltnis
zuriickgelegt wurde, auch wenn sie unterbrochen ist. 2Unberiicksichtigt bleibt die
Zeit eines Sonderurlaubs gemaf § 28, es sei denn, der Arbeitgeber hat vor Antritt
des Sonderurlaubs schriftlich ein dienstliches oder betriebliches Interesse aner-
kannt. *Wechseln Arzte zwischen Arbeitgebern, die vom Geltungsbereich dieses
Tarifvertrages erfasst werden, werden die Zeiten bei dem anderen Arbeitgeber als
Beschaftigungszeit anerkannt. “Satz 3 gilt entsprechend bei einem Wechsel von
einem anderen 6ffentlich-rechtlichen Arbeitgeber.

§ 35
Zeugnis

(1) Bei Beendigung des Arbeitsverhaltnisses haben die Arzte Anspruch auf ein schrift-
liches Zeugnis Uber Art und Dauer ihrer Tatigkeit; es muss sich auch auf Fihrung
und Leistung erstrecken (Endzeugnis).

(2) Aus triftigen Grinden konnen Arzte auch wahrend des Arbeitsverhaltnisses ein
Zeugnis verlangen (Zwischenzeugnis).

(3) Bei bevorstehender Beendigung des Arbeitsverhéltnisses kénnen die Arzte ein
Zeugnis Uber Art und Dauer ihrer Téatigkeit verlangen (vorlaufiges Zeugnis).

(4) Die Zeugnisse gemal3 den Absatzen 1 bis 3 sind unverziglich auszustellen.

(5) Die Zeugnisse gemal den Absatzen 1 bis 3 werden vom leitenden Arzt und vom
Arbeitgeber ausgestellt.

) Abschnitt VI
Ubergangs- und Schlussvorschriften

§ 36
Sicherung der wirtschaftlichen Zukunft
und Beschaftigungssicherung

'Zur Sicherung der wirtschaftlichen Zukunft der Universitatskliniken und zur Beschéfti-
gungssicherung werden regionale Offnungen fiir Anwendungsvereinbarungen auf Lan-
desebene erméglicht. ?Im Interesse des Klinikums kann ein Beitrag der Arzte vereinbart
werden. ®Der Beitrag kann darin bestehen, im Interesse des Klinikums kiinftige tarifliche
Anspriiche in Beteiligungen der Arzte am Klinikum umzuwandeln beziehungsweise tarif-
liche Anspriiche zu reduzieren. “Die Summe des Beitrags kann fiir jede Arztin / jeden
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Arzt max. bis zu 10 v.H. des Jahresbruttoeinkommens betragen, wobei der Anteil fur die
Reduzierung von tariflichen Anspriichen max. bis zu 6 v.H. betréagt. °Die Lander stellen
sicher, dass eine Mitarbeiterbeteiligung méglich ist. °Die Einzelheiten zum Verfahren
ergeben sich aus der Anlage C.

(1)

(2)

(1)

(2)

(1)

(2)

®3)

(4)

837
Ausschlussfrist

'Anspriiche aus dem Arbeitsverhaltnis verfallen, wenn sie nicht innerhalb einer
Ausschlussfrist von sechs Monaten nach Falligkeit von den Arzten oder vom Ar-
beitgeber schriftlich geltend gemacht werden. ?Fiir denselben Sachverhalt reicht
die einmalige Geltendmachung des Anspruchs auch fir spéater féallige Leistungen
aus.

Absatz 1 gilt nicht fir Anspriiche aus einem Sozialplan.

§ 38
Begriffsbestimmungen

Sofern auf die Tarifgebiete Ost oder West Bezug genommen wird, gilt Folgendes:

a) Die Regelungen fir das Tarifgebiet Ost gelten fiir die Arzte, deren Arbeitsver-
haltnis in dem in Artikel 3 des Einigungsvertrages genannten Gebiet begrin-
det worden ist und bei denen der Bezug des Arbeitsverhéltnisses zu diesem
Gebiet fortbesteht.

b) Fur die tibrigen Arzte gelten die Regelungen fiir das Tarifgebiet West.

Sofern auf die Begriffe "Betrieb", "betrieblich” oder "Betriebspartei” Bezug genom-
men wird, gilt die Regelung fur Verwaltungen sowie fur Parteien nach dem Perso-
nalvertretungsrecht entsprechend; es sei denn, es ist etwas anderes bestimmt.

8 39
In-Kraft-Treten, Laufzeit

!Dieser Tarifvertrag tritt am 1. November 2006 in Kraft. ?Abweichend von Satz 1
treten § 26 Absatz 1 und Absatz 2 Buchstabe b und ¢ sowie § 27 am 1. Januar
2007 in Kraft.

Dieser Tarifvertrag kann von jeder Tarifvertragspartei mit einer Frist von drei Mo-
naten zum Schluss eines Kalenderhalbjahres schriftlich gekindigt werden, frihes-
tens jedoch zum 31. Dezember 2009.

'Abweichend von Absatz 2 kann § 23 Absatz 2 von jeder Tarifvertragspartei auf
Landesebene mit einer Frist von einem Monat zum Schluss eines Kalendermonats
schriftlich gekiindigt werden, friihestens jedoch zum 31. Dezember 2007.

Abweichend von Absatz 2 kénnen ferner schriftlich gekiindigt werden
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a) 8 7 Absatz 4 Satz 3 bis 5 mit einer Frist von drei Monaten zum Schluss eines
Kalenderhalbjahres, frihestens jedoch zum 31. Dezember 2009,

b) § 8 Absatz 1 mit einer Frist von drei Monaten zum Schluss eines Kalendervier-
teljahres, frihestens jedoch zum 31. Dezember 2007,

c) 8 23 Absatz 1 mit einer Frist von einem Monat zum Schluss eines Kalendermo-
nats, frihestens jedoch zum 31. Dezember 2007,

d) 8 32 mit einer Frist von drei Monaten zum Schluss eines Kalenderjahres, fri-
hestens jedoch zum 31. Dezember 2007; die Nachwirkung ist im Falle einer
Kindigung zum 31. Dezember 2007 ausgeschlossen,

e) die Entgelttabellen (Anlagen A 1 bis B 2) mit einer Frist von einem Monat zum
Schluss eines Kalendermonats, friihestens jedoch zum 31. Dezember 2008.

Berlin, den 30. Oktober 2006

Fur die
Tarifgemeinschaft deutscher Lander:
Der Vorsitzende des Vorstandes
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Anlage C

Verfahren zur Aufnahme von Tarifverhandlungen zur wirtschaftlichen Siche-
rung der Universitatskliniken und zur Beschéaftigungssicherung an diesen
Einrichtungen

Kontaktaufnahme der Klinik mit dem flir das Tarifrecht zustdndigen Landesministe-
rium

Information der Klinik Uber die inhaltlichen Voraussetzungen fur die Aufnahme von
Tarifverhandlungen

a) Vorlage der testierten Jahresabschliisse (Offenlegung der Geschéafts- und
Vermogensverhaltnisse)

b) Vorlage eines Zukunftskonzepts
c) Aussage zur Laufzeit der Anwendungsvereinbarung

d) Erklarung des Einrichtungstragers
= Erhalt des Krankenhauses im Landerbereich
= Keine Kirzung geleisteter Eigenanteile und/oder Betriebskostenzuschus-
se aufgrund der Arbeitnehmerbeitrage

e) Darstellung des Umfangs der erforderlichen MalRnahmen zur wirtschaftlichen
Starkung des Krankenhauses und zur Sicherung der Beschaftigung

f)  Herstellung betrieblicher Akzeptanz

g) Erklarung betreffend eine evtl. gleichzeitige Anwendung des TV-Service, ge-
gebenenfalls Erklarung zum Verhaltnis zu einem laufenden Sanierungstarif-
vertrag.

Das Ministerium informiert den zustandigen Landesverband des Marburger Bun-
des Uber die Absicht der Uniklinik, eine Anwendungsvereinbarung abschliel3en zu
wollen und Ubersendet die Unterlagen gemafd Nr. 2.

Der Landesverband des Marburger Bundes uberpruft die Unterlagen und teilt dem
Ministerium innerhalb von zwei Wochen mit, ob Tarifverhandlungen Uber eine An-
wendungsvereinbarung aufgenommen werden kdnnen oder welche konkreten
Hinderungsgriinde bestehen.

Im Falle der beabsichtigten Aufnahme von Tarifverhandlungen schaltet die Unikli-
nik im Einvernehmen mit dem Landesverband des Marburger Bundes umgehend
einen neutralen Gutachter, dessen Kosten von der Uniklinik zu tragen sind, zur
Stellungnahme zu der wirtschaftlichen Lage, dem Zukunftskonzept und den beab-
sichtigten MalRnahmen ein. Das Gutachten soll innerhalb eines Monats nach Be-
auftragung vorliegen.
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6. Das Gutachten wird dem Landesverband des Marburger Bundes, dem Ministerium
und der Uniklinik zugeleitet. Die Tarifverhandlungen werden innerhalb von zwei
Wochen nach Eingang des Gutachtens aufgenommen.

Die Tarifverhandlungen sollen innerhalb von drei Monaten nach Information des Lan-
desverbandes des Marburger Bundes durch das Ministerium abgeschlossen werden.
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