Tarifvertrag fur Arztinnen und Arzte an der
Charité — Universitatsmedizin Berlin
(TV-Arzte Charité)
in der Fassung vom 1. April 2017

zwischen der
Charité - Universitatsmedizin Berlin,
vertreten durch den Vorstand

und dem

Marburger Bund Landesverband Berlin/Brandenburg,
vertreten durch den Vorstand

wird folgender Tarifvertrag vereinbart:
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Abschnitt |
Allgemeine Vorschriften

Geltungsbereich

'Dieser Tarifvertrag gilt fir Arzte, Zahnarzte und Tierarzte. ?Er gilt ferner fir die
nichtarztlichen Wissenschatftler, die Gberwiegend Aufgaben in der Patientenversorgung
wahrnehmen.

Protokollerklarung zu § 1 Absatz 1:

!Die in diesem Tarifvertrag verwendete Bezeichnung ,Arzte* umfasst auch Arztinnen,
Zahnarztinnen und Zahnarzte, Tierarztinnen und Tierarzte. °Er umfasst auch nichtarzt-
liche Wissenschaftlerinnen und nichtarztliche Wissenschaftler, es sei denn, dass diese
gesondert im Tarifvertrag erwéahnt sind.

Dieser Tarifvertrag gilt nicht fur geringfiigig beschéftigte Arzte im Sinne von § 8 Absatz 1
Nr. 2 SGB IV.

Dieser Tarifvertrag gilt ferner nicht fir Chefarztinnen und Chefarzte.

Arbeitsvertrag, Nebenabreden, Probezeit

Der Arbeitsvertrag wird schriftlich abgeschlossen.

'Mehrere Arbeitsverhéltnisse zu demselben Arbeitgeber diirfen nur begriindet wer-
den, wenn die jeweils Ubertragenen Tatigkeiten nicht in einem unmittelbaren Sachzu-
sammenhang stehen. Andernfalls gelten sie als ein Arbeitsverhaltnis.

!Nebenabreden sind nur wirksam, wenn sie schriftlich vereinbart werden. ?Sie kénnen
gesondert gekiindigt werden, soweit dies einzelvertraglich vereinbart ist.

Die ersten sechs Monate der Beschaftigung gelten als Probezeit, soweit nicht eine kiirze-
re Zeit vereinbart ist.

Allgemeine Arbeitsbedingungen

!Die arbeitsvertraglich geschuldete Leistung ist gewissenhaft und ordnungsgeméR aus-
zufuihren; dabei sind die Ziele der Hochschule und die spezifischen Aufgaben in For-
schung, Lehre und Weiterbildung zu beachten. ?Die Arzte miissen sich durch ihr gesam-
tes Verhalten zur freiheitlich demokratischen Grundordnung im Sinne des Grundge-
setzes bekennen.

!Die Arzte haben (iber Angelegenheiten, deren Geheimhaltung durch gesetzliche Vor-
schriften vorgesehen oder vom Arbeitgeber angeordnet ist, Verschwiegenheit zu wah-
ren; dies gilt auch uber die Beendigung des Arbeitsverhaltnisses hinaus. ?Bei Unterla-
gen, die ihrem Inhalt nach von der arztlichen Schweigepflicht erfasst werden, darf der
Arbeitgeber nur die Herausgabe an den arztlichen Vorgesetzten verlangen.
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'Die Arzte diirfen von Dritten Belohnungen, Geschenke, Provisionen oder sonstige Ver-
glinstigungen mit Bezug auf ihre Tatigkeit nicht annehmen. *Ausnahmen sind nur mit
Zustimmung des Arbeitgebers méglich. *Werden den Arzten derartige Vergiinstigungen
angeboten, haben sie dies dem Arbeitgeber unverziiglich anzuzeigen.

Fortbildungskosten werden tbernommen, wenn und soweit aus Sicht des Arbeitgebers
ein dienstliches Interesse besteht.

'Der Arbeitgeber ist bei begriindeter Veranlassung berechtigt, Arzte zu verpflichten,
durch arztliche Bescheinigung nachzuweisen, dass sie zur Leistung der arbeitsver-
traglich geschuldeten Tatigkeit in der Lage sind. Bei dem beauftragten Arzt kann es
sich um einen Amtsarzt handeln, soweit sich die Betriebsparteien nicht auf einen an-
deren Arzt geeinigt haben. *Die Kosten dieser Untersuchung tragt der Arbeitgeber.
“Der Arbeitgeber kann die Arzte auch bei Beendigung des Arbeitsverhéltnisses unter-
suchen lassen. *Auf Verlangen der Arzte ist er hierzu verpflichtet. ®Arzte, die besonde-
ren Ansteckungsgefahren ausgesetzt oder in gesundheitsgefahrdenden Bereichen be-
schaftigt sind, sind in regelmalRigen Zeitabstanden arztlich zu untersuchen.

!Die Arzte haben ein Recht auf Einsicht in ihre vollstandigen Personalakten. Sie kénnen
das Recht auf Einsicht auch durch eine/n hierzu schriftlich Bevollmachtigte/n ausiben
lassen. *Sie kénnen Ausziige oder Kopien aus ihren Personalakten erhalten. “Die Arzte
mussen Uber Beschwerden und Behauptungen tatsachlicher Art, die fur sie ungtinstig
sind oder ihnen nachteilig werden kdnnen, vor Aufnahme in die Personalakten gehort
werden. *lhre AuRerung ist zu den Personalakten zu nehmen.

Fur die Schadenshaftung der Arzte finden die Bestimmungen, die fir die Beamten des
Landes Berlin gelten, entsprechende Anwendung.

'Der Arbeitgeber hat bei der Wahrnehmung des Direktionsrechts die Grundrechte der
Wissenschaftsfreiheit und das Grundrecht der Gewissensfreiheit zu beachten. *Fiir
Konfliktfalle wird eine Ombudsperson oder eine Schlichtungskommission durch die
Betriebsparteien bestimmt, die Empfehlungen zur Konfliktlbsung aussprechen kann.
3Gesetzliche Anspriiche bleiben von den Empfehlungen der Schlichtung unberiihrt.

Zu den Pflichten der Arzte gehért es auch, arztliche Bescheinigungen auszustellen. *Die
Arzte kdnnen vom Arbeitgeber verpflichtet werden, im Rahmen einer zugelassenen Ne-
bentatigkeit von leitenden Arztinnen und Arzten oder fur Belegarztinnen und Belegarzte
innerhalb der Einrichtung arztlich tétig zu werden.

Zu den Pflichten der Arzte aus der Haupttatigkeit gehéren auch die Erstellung von Gut
achten, gutachtlichen AuBerungen und wissenschaftlichen Ausarbeitungen, die nicht von
einem Dritten angefordert und vergiitet werden. “Ferner gehéren zu den Pflichten aus
der Haupttatigkeit der Arzte, am Rettungsdienst in Notarztwagen und Hubschraubern teil-
zunehmen.

Protokollerklarung zu § 3 Abs. 10:

Arzte, denen aus personlichen Griinden (zum Beispiel Vorliegen einer anerkannten
Minderung der Erwerbsfahigkeit, die dem Einsatz im Rettungsdienst entgegensteht,
Flugunvertréglichkeit) oder aus fachlichen Griinden die Teilnahme am Rettungsdienst
nicht zumutbar beziehungsweise untersagt ist, durfen nicht zum Einsatz im Ret-
tungsdienst herangezogen werden.
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innerhalb der Klinik Ubertragen (zum Beispiel Transfusionsbeauftragter, Strahlen-
schutzbeauftragter usw.), sind sie fur diese Tatigkeit und die Fortbildung hierzu in erfor-
derlichem Umfang von ihren sonstigen Aufgaben freizustellen.

!Die Charité hat sicherzustellen, dass Arzte spatestens drei Monaten nach ihrer Ar-
beitsaufnahme an einem Einfilhrungstag fiir neueingestellte Arzte teilnehmen. *Dieser
Einfuhrungstag wird von der Charité im Sinne einer Normfortbildung durchgefthrt.

Versetzung, Abordnung, Personalgestellung

'Arzte kénnen aus dienstlichen oder betrieblichen Grinden versetzt oder abgeordnet
werden. “Sollen Arzte an eine Dienststelle oder einen Betrieb auRerhalb Berlins ver-
setzt oder voraussichtlich langer als drei Monate abgeordnet werden, so sind sie vorher
Zu horen.

Protokollerklarungen zu § 4 Absatz 1:

1. Abordnung ist die vom Arbeitgeber veranlasste voriibergehende Beschaftigung bei
einer anderen Dienststelle oder einem anderen Betrieb desselben oder eines ande-
ren Arbeitgebers unter Fortsetzung des bestehenden Arbeitsverhéaltnisses.

2. Versetzung ist die vom Arbeitgeber veranlasste, auf Dauer bestimmte Beschafti-
gung bei einer anderen Dienststelle oder einem anderen Betrieb desselben Arbeit-
gebers unter Fortsetzung des bestehenden Arbeitsverhaltnisses.

Vor einer Umsetzung, Abordnung oder Versetzung ist durch den Arbeitgeber zu prifen,
ob der Arzt nach der Umsetzung, Abordnung oder Versetzung mit einer wdchentlichen
Arbeitszeit von 42 Stunden oder 40 Stunden und entsprechend angepasster Vergitung
weiterbeschéftigt wird.

Protokollerklarungen zu 8§ 4 Absatz 2:

Umsetzung ist die vom Arbeitgeber veranlasste, auf Dauer bestimmte Anderung des
Arbeitsgebietes innerhalb derselben Dienststelle unter Fortsetzung des bestehenden
Arbeitsverhdltnisses

'Werden Aufgaben der Arzte zu einem Dritten verlagert, ist auf Verlangen des Arbeit-
gebers bei weiter bestehendem Arbeitsverhdltnis die arbeitsvertraglich geschuldete Ar-
beitsleistung bei dem Dritten zu erbringen (Personalgestellung). °§ 613a BGB sowie
gesetzliche Kindigungsrechte bleiben unberthrt.

Protokollerklarung zu § 4 Absatz 3:

'Personalgestellung ist - unter Fortsetzung des bestehenden Arbeitsverhaltnisses - die
auf Dauer angelegte Beschéftigung bei einem Dritten. Die Modalitaten der Personal-
gestellung 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, sinngemafl Anwendung.

'Die Arzte kénnen vom Arbeitgeber verpflichtet werden, als Nebentéatigkeit Unterricht zu
erteilen sowie Gutachten, gutachtliche AuBerungen und wissenschaftliche Ausarbeitun-
gen zu erstellen, die von einem Dritten angefordert und vergiitet werden. ?Dies gilt auch
im Rahmen einer zugelassenen Nebentétigkeit des leitenden Arztes. *Steht die Vergii-
tung fur das Gutachten, die gutachtliche AuRerung oder wissenschaftliche Ausarbei-
tung ausschlieBlich dem Arbeitgeber zu, so haben die Arzte entsprechend ihrer Beteili-
gung einen Anspruch auf einen Teil dieser Vergiitung.“In allen anderen Féllen sind die
Arzte berechtigt, fur die Nebentatigkeit einen Anteil der Vergltung anzunehmen, die von
dem Dritten zu zahlen ist. °Die Arzte kénnen die Ubernahme der Nebentéatigkeit verwei-
gern, wenn die angebotene Vergitung offenbar nicht dem Umfang ihrer Beteiligung
entspricht. ®lm Ubrigen kann die Ubernahme der Nebentétigkeit nur in besonders be-
grundeten Ausnahmefallen verweigert werden.

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

'Werden fiir eine Nebentétigkeit Raume, Einrichtungen, Personal oder Material des
Arbeitgebers in Anspruch genommen, so haben die Arzte dem Arbeitgeber die Kosten
hierfir zu erstatten, soweit sie nicht von anderer Seite zu erstatten sind. ?Die Kosten
kénnen in einer Nebenabrede zum Arbeitsvertrag pauschaliert werden.

Abschnitt Il
Arbeitszeit

Regelmalige Arbeitszeit

!Die durchschnittliche regelméRige wochentliche Arbeitszeit ausschlieRlich der Pausen
betragt 42 Stunden.  Fir Arzte, die nicht Uiberwiegend Aufgaben in der Patientenver-
sorgung wahrnehmen, gilt eine durchschnittliche regelmaRige wéchentliche Arbeitszeit
ausschlieRlich der Pausen von 40 Stunden. 3Fir nichtarztliche Wissenschaftler, die
Uberwiegend Aufgaben in der Patientenversorgung wahrnehmen, gilt eine durchschnitt-
liche regelmafiige wochentliche Arbeitszeit ausschlie3lich der Pausen von 40 Stunden.

‘Die regelméaRige Arbeitszeit kann auf fiinf Tage, aus notwendigen betrieblichen/
dienstlichen Griinden auch auf sechs Tage verteilt werden. °Die Verteilung hat unter
Beachtung der in 8§ 6a geregelten Grundsétze zu erfolgen.

®Uber Séatze 1 bis 3 hinaus kann die durchschnittliche regelmaRige wochentliche Ar-
beitszeit in einer Nebenabrede auf bis zu maximal 48 Stunden verlangert werden. 'Die
Nebenabrede ist mit einer Kiindigungsfrist von 12 Monaten kiindbar. ®Diese Arbeitszei-
terhohung kann nur auf volle Stunden festgesetzt werden.
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Protokollerklarung zu § 6 Absatz 1:
1. Nicht zu den Aufgaben in der Patientenversorgung im Sinne von Satz 2 und 3 ge-
hort die zahnarztliche Behandlung zum Zwecke von Forschung und Lehre.

2. Es besteht Einvernehmen, dass ein Rechtsanspruch auf eine Verlangerung der wo-
chentlichen Arbeitszeit nicht besteht. Insbhesondere kann der Arbeitgeber seine Zu-
stimmung davon abh&ngig machen, ob die im Einzelfall angestrebte Zeitregelung
mit der Gesamtregelung fur die einzelnen Kliniken, Bereiche, Zentren (CharitéCent-
rum) oder Betriebsteile betrieblich vereinbar ist.

'Fir die Berechnung des Durchschnitts der regelmaRigen wochentlichen Arbeitszeit ist
ein Zeitraum von einem Jahr zugrunde zu legen. *Abweichend kann bei Arzten, die
standig Wechselschicht- oder Schichtarbeit zu leisten haben, ein lAngerer Zeitraum zu-
grunde gelegt werden.

1Soweit es die betrieblichen/dienstlichen Verhaltnisse zulassen, werden die Arzte am
24. Dezember und am 31. Dezember unter Fortzahlung des Tabellenentgelts und der
sonstigen in Monatsbetragen festgelegten Entgeltbestandteile von der Arbeit freige-
stellt. ’Kann die Freistellung nach Satz 1 aus betrieblichen/dienstlichen Griinden nicht
erfolgen, ist entsprechender Freizeitausgleich innerhalb von drei Monaten zu gewah-
ren. °Die regelmé&Rige Arbeitszeit vermindert sich fiir den 24. Dezember und 31. De-
zember, sofern sie auf einen Werktag fallen, um die dienstplanmaRig ausfallenden
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 Verhéaltnisse zulassen; der
Ausgleich soll méglichst aber schon bis zum Ende des nachsten Kalendermonats erfol-
gen. °Kann ein Freizeitausgleich nicht gewéhrt werden, erhalten die Arzte je Stunde
100 v.H. des Stundenentgelts. °Stundenentgelt ist der auf eine Stunde entfallende An-
teil des monatlichen Entgelts der jeweiligen Entgeltgruppe und Stufe nach der Entgelt-
tabelle. “In den Féllen der Satze 4 und 5 steht der Zeitzuschlag von 35 v.H. (§ 8 Absatz
1 Satz 2 Buchstabe d) zu.

8Fiir Arzte, die regelmaRig nach einem Dienstplan eingesetzt werden, der Wechsel-
schicht- oder Schichtdienst an sieben Tagen in der Woche vorsieht, vermindert sich die
regelmaRige Wochenarbeitszeit um ein Finftel der arbeitsvertraglich vereinbarten
durchschnittlichen Wochenarbeitszeit, wenn sie an einem gesetzlichen Feiertag, der
auf einen Werktag fallt, nicht wegen des Feiertags, sondern dienstplanméaRig nicht zur
Arbeit eingeteilt sind und deswegen an anderen Tagen der Woche ihre regelmafige
Arbeitszeit erbringen missen. °In den Féllen des Satzes 8 gelten die Satze 4 bis 7
nicht.

Protokollerklarung zu 8§ 6 Absatz 3 Satz 3: )
Die Verminderung der regelmafRigen Arbeitszeit betrifft die Arzte, die wegen des
Dienstplans frei haben und deshalb ohne diese Regelung nacharbeiten missten.

'Die Arzte sind im Rahmen begriindeter betrieblicher/dienstlicher Notwendigkeiten ver-
pflichtet, Sonntags-, Feiertags-, Nacht-, Wechselschicht-, Schichtarbeit sowie - bei
Teilzeitbeschaftigung aufgrund arbeitsvertraglicher Regelung oder mit ihrer Zustim-
mung - Uberstunden und Mehrarbeit zu leisten. *Arzte, die regelmaRig an Sonn- und
Feiertagen arbeiten missen, erhalten an zwei Wochenenden im Monat (Samstag und
Sonntag) jeweils von 0 bis 24 Uhr arbeitsfrei; fur Arzte, die ausschlieRlich im Schicht-
dienst arbeiten, gilt abweichend hiervon, dass pro Kalenderjahr 26 freie Wochenenden
Zu gewahren sind.
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'Bei Dienstreisen gilt nur die Zeit der dienstlichen Inanspruchnahme am auswartigen
Geschéftsort als Arbeitszeit. *Fiir jeden Tag einschlieBlich der Reisetage wird jedoch
mindestens die auf ihn entfallende regelmafige, durchschnittliche oder dienstplanméa-
Bige Arbeitszeit bericksichtigt, wenn diese bei Nichtbericksichtigung der Reisezeit
nicht erreicht wiirde. *Uberschreiten nicht anrechenbare Reisezeiten insgesamt 15
Stunden im Monat, so werden auf Antrag 25 v.H. dieser Uberschreitenden Zeiten bei
fester Arbeitszeit als Freizeitausgleich gewahrt und bei gleitender Arbeitszeit im Rah-
men der jeweils geltenden Vorschriften auf die Arbeitszeit angerechnet. “Der besonde-
ren Situation von Teilzeitbeschaftigten ist Rechnung zu tragen.

Protokollerklarungen zu 8§ 6:

1. Der Arbeitgeber verpflichtet sich sicherzustellen, dass den Arzten bei der Festle-
gung der Arbeitszeit ein angemessener zeitlicher Anteil der Arbeitszeit fur ihre wis-
senschaftlichen Tatigkeiten der Forschung zugestanden wird

2. Die Charité wird zusammen mit den Arzten nach Wegen suchen, die Arzte von bi-
rokratischen, patientenfernen Aufgaben zu entlasten und deren Arbeitsablaufe bes-
Ser zu organisieren.

86 a Verteilung der individuellen Arbeitszeit
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'Die folgenden Grundsatze fir die Verteilung der individuellen wdochentlichen
Arbeitszeit sind fur den Arbeitgeber verbindlich, um die Interessen der Arzte einerseits
und die betrieblichen Belange des Arbeitgebers andererseits ausgewogen zu
beriicksichtigen. AuRRerhalb dieser tariflichen Vorgaben bestehende Beteiligungsrechte
des Personalrats bleiben unberuhrt.

!Die Verteilung der individuellen wéchentlichen Arbeitszeit (Vollarbeit) erfolgt an den
Tagen Montag bis Freitag in der Zeit zwischen 08:00 Uhr und 20:00 Uhr (Regelfall).
“Die Planung der Dienstzeiten der Arzte erfolgt zu versetzten Zeiten, um einerseits den
klinikspezifischen Bedarf an &rztlicher Leistung zu decken und andererseits einen aus-
gewogenen Einsatz zu gewahrleisten. ®Bereitschaftsdienste sind im Regelfall so zu
planen, dass sie sich unmittelbar an die Regelarbeitszeit des Arztes anschliel3en.
“Bereitschaftsdienste finden deshalb erst in der Zeit zwischen 20:00 Uhr und 08:00 Uhr
statt.

®Beim Vorliegen dienstlicher/betrieblicher Bedirfnisse kann der Zeitrahmen (Regelfall),
in dem Vollarbeit geleistet wird, ausnahmsweise um bis zu eine Stunde variiert oder
verlangert werden.

®Sofern keine dienstlichen/betrieblichen Griinde entgegenstehen sollen die Kliniken
ermoglichen, dass der Arzt innerhalb der im Regelfall vorgegebenen Gesamtdienstzeit
von der fiir ihn geplanten Arbeitszeit abweichen kann. "Wenn zugunsten eigener Zeit-
disposition der Arzt von den betrieblich festgesetzten Arbeitsstunden abweicht, werden
die entsprechenden Stunden auf dem Arbeitszeitkonto (8 10 a) gebucht.

'Abweichend von Absatz 1 ist der Arbeitgeber im Ausnahmefall an die Vorgaben ge-
maf Absatz 2 nicht gebunden, wenn vom Regelfall abweichende, besondere betriebli-
che Griinde vorliegen. “Dies ist der Fall, wenn anderenfalls die ordnungsgeméaRe
Durchfiihrung der Patientenversorgung nicht gewahrleistet wére oder andere nicht ver-
tretbare Beeintrachtigungen des Klinikbetriebs zu befiirchten wéren. ®In einem solchen
Ausnahmefall ist Vollarbeit auR3erhalb oder Bereitschaftsdienst innerhalb des in Absatz
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2 genannten Rahmens mdoglich oder kann Vollarbeit von acht Stunden mit Bereit-
schaftsdienst von 16 Stunden kombiniert werden.

Unabhangig von Abs. 1 bis 3 kann der Arbeitgeber im Rahmen von § 7 Abs. 1 bis 3

Schichtarbeit festlegen.

86 b Clearingstelle
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!Die Tarifvertragsparteien wirken aktiv auf die gesetzes- und tarifkonforme Umsetzung
der Regelungen zur Arbeitszeit hin. Dieses umfasst insbesondere auch die Themen-
bereiche Gesundheitsschutz und die Vereinbarkeit von Beruf und Privatleben. *Um
diese Prozesse zu optimieren, werden sie entsprechend dieser Absprache zusam-
menwirken. “Zu diesem Zweck bestimmt die Charité einen Ansprechpartner fiir den
Marburger Bund (MB) und der MB seinerseits eine konkrete Person als Vertrauensan-
walt. °Sie bilden die Clearingstelle. °Der Ansprechpartner der Charité ist zustandig und
verantwortlich, um Anregungen bzw. Beanstandungen des MB entgegenzunehmen,
die sich auf kollektive Probleme innerhalb der in Satz 1 und Satz 2 genannten Themen-
felder und ihre Umsetzung beziehen. ‘Der Ansprechpartner ist verpflichtet und wird
Charite-Intern berechtigt, derartige Hinweise des MB aufzuklaren.

®Der MB wird unverziiglich, das ist in der Regel innerhalb eines Monats, Uiber den fest-
gestellten Tatbestand und evtl. Vorschlage zur Behebung von Regelabweichungen in-
formiert. °Auf Verlangen des MB erdrtert der Ansprechpartner Tatbestand und Vor-
schlage mit dem MB.

'Die Clearingstelle behandelt nicht personalisierte individuelle Sachverhalte oder
Rechtsanspriiche. “Personalvertretungsrechtliche Vorgénge diirfen durch die Clearing-
stelle nicht eingeschrankt werden.

Die Clearingstelle berichtet im regelméaRigen Turnus (jahrlich) den Tarifvertragsparteien
Uber die behandelten Themenbereiche.

Regeln fur Schichtarbeit, Bereitschaftsdienst und Rufbereitschaft

"Wechselschichtarbeit ist die Arbeit nach einem Schichtplan, der einen regelmaRigen
Wechsel der taglichen Arbeitszeit in Wechselschichten vorsieht, bei denen der Arzt
durchschnittlich langstens nach Ablauf eines Monats erneut zu mindestens zwei
Nachtschichten herangezogen wird. ?Wechselschichten sind wechselnde Arbeits-
schichten, in denen ununterbrochen bei Tag und Nacht, werktags, sonntags und feier-
tags gearbeitet wird. *Nachtschichten sind Arbeitsschichten, die mindestens zwei Stun-
den Nachtarbeit umfassen.

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

'Unter den Voraussetzungen des Arbeitszeit- und Arbeitsschutzgesetzes, insbesonde-
re des 8 5 Arbeitsschutzgesetz, kann die tagliche Arbeitszeit im Schichtdienst auf bis
zu 12 Stunden und 15 Minuten ausschlie3lich der Pausen ausgedehnt werden, um
lAngere Freizeitintervalle zu schaffen oder die Zahl der Wochenenddienste zu vermin-
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(4)

®)

(6)

()
(8)

dern. 2In unmittelbarer Folge diirfen nicht mehr als vier Zwolf-Stunden-Schichten und
innerhalb von zwei Kalenderwochen nicht mehr als acht Zwoélf-Stunden-Schichten ge-
leistet werden. ®Solche Schichten kénnen nicht mit Bereitschaftsdienst (§ 7 Absatz 4)
kombiniert werden.

!Die Arzte sind verpflichtet, sich auf Anordnung des Arbeitgebers auRRerhalb der regel-
mafigen Arbeitszeit an einer vom Arbeitgeber bestimmten Stelle aufzuhalten, um im
Bedarfsfall die Arbeit aufzunehmen (Bereitschaftsdienst). Der Arbeitgeber darf Bereit-
schaftsdienst nur anordnen, wenn zu erwarten ist, dass zwar Arbeit anfallt, erfahrungs-
gemaR aber die Zeit ohne Arbeitsleistung iiberwiegt. *Die Zeit des Bereitschaftsdiens-
tes gilt als Arbeitszeit im arbeitsschutzrechtlichen Sinn. *“Wenn in die Arbeitszeit regel-
mafig und in erheblichem Umfang Bereitschaftsdienst fallt, kann im Rahmen des § 7
Absatz 1 Nr. 1 und Nr. 4 Arbeitszeitgesetz die tagliche Arbeitszeit im Sinne des Ar-
beitszeitgesetzes abweichend von den 88 3 und 6 Absatz 2 Arbeitszeitgesetz tber acht
Stunden hinaus auf bis zu 24 Stunden verlangert werden. °Die Verlangerung setzt vo-
raus, dass zuvor

a) eine Prifung alternativer Arbeitszeitmodelle und

b) eine Belastungsanalyse gemal § 5 Arbeitsschutzgesetz stattgefunden hat
sowie

c) gegebenenfalls daraus resultierende MaRnahmen zur Gewahrleistung des Ge-
sundheitsschutzes ergriffen worden sind.

°Die tagliche Arbeitszeit darf bei Ableistung ausschlieBlich von Bereitschaftsdienst an
Samstagen, Sonn- und Feiertagen maximal 24 Stunden betragen, wenn dadurch ins-
gesamt mehr Wochenenden und Feiertage frei sind.

'Unter den Voraussetzungen des Absatzes 4 Satz 4 Buchstabe a bis ¢ und bei Einhal-
tung der Grenzwerte des Absatzes 4 kann im Rahmen des 8§ 7 Absatz 2a Arbeitszeit-
gesetz eine Verlangerung der taglichen Arbeitszeit Uber acht Stunden hinaus auch oh-
ne Ausgleich erfolgen. “Dabei ist eine wdchentliche Arbeitszeit von bis zu maximal
durchschnittlich 60 Stunden zuldssig. Fir die Berechnung des Durchschnitts der wo-
chentlichen Arbeitszeit ist ein Zeitraum von 52 Wochen zugrunde zu legen.

Protokollerkldrung zu § 7 Absatz 5:

'Es besteht Einvernehmen, dass ein Rechtsanspruch auf eine Verlangerung der tagli-
chen/wéchentlichen Arbeitszeit nicht besteht. 2Insbesondere kann der Arbeitgeber sei-
ne Zustimmung davon abhangig machen, ob die im Einzelfall angestrebte Zeitregelung
mit der Gesamtregelung fir die einzelnen Kliniken, Bereiche, Zentren (CharitéCentrum)
oder Betriebsteile betrieblich vereinbar ist.

'Der Arzt hat sich auf Anordnung des Arbeitgebers auRerhalb der regelméRigen Ar-
beitszeit an einer dem Arbeitgeber anzuzeigenden Stelle aufzuhalten, um auf Abruf die
Arbeit aufzunehmen (Rufbereitschaft). Der Arbeitgeber darf Rufbereitschaft nur an-
ordnen, wenn erfahrungsgemafR lediglich in Ausnahmefédllen Arbeit anfallt.
*Rufbereitschaft wird nicht dadurch ausgeschlossen, dass Arzte vom Arbeitgeber mit
einem Mobiltelefon oder einem vergleichbaren technischen Hilfsmittel ausgestattet
sind. “Durch tatsachliche Arbeitsleistung innerhalb der Rufbereitschaft kann die tagli-
che Hochstarbeitszeit von zehn Stunden dberschritten werden (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 Uber die vereinbarte re-
gelmaiiige Arbeitszeit hinaus bis zur regelméaRigen woéchentlichen Arbeitszeit von Voll-
beschaftigten (8 6 Absatz 1 Satz 1) leisten.
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9)

(10)

§8

(1)

'Uberstunden sind die auf Anordnung geleisteten Arbeitsstunden, die tber die im
Rahmen der regelmafiigen Arbeitszeit von Vollbeschéftigten (8 6 Absatz 1) fir die Wo-
che dienstplanmafig beziehungsweise betriebsulblich festgesetzten Arbeitsstunden
hinausgehen und nicht innerhalb des Planungsmonats ausgeglichen werden.

'In den Fallen, 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 HOchstgrenze von 48
Stunden - in demselben Verhéltnis wie die Arbeitszeit dieser Teilzeitbeschéaftigten zu
der regelmaRigen Arbeitszeit der Vollbeschaftigten verringert worden ist. *Mit Zustim-
mung des Arztes oder aufgrund von dringenden dienstlichen oder betrieblichen Belan-
gen kann hiervon abgewichen werden.

Zeitzuschlage und Zeitausgleich

'Arzte erhalten neben dem Entgelt fiir die tatséchliche Arbeitsleistung Zeitzuschléage.
’Die Zeitzuschlage betragen - auch bei Teilzeitbeschaftigten - je Stunde

a) fur Uberstunden 15 V.H.,
b)  fur Nachtarbeit 20 v.H.,
c) fir Sonntagsarbeit 25 v.H.,
d) bei Feiertagsarbeit
- ohne Freizeitausgleich 135 v.H.,
- mit Freizeitausgleich 35v.H.,

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

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

in den Féllen der Buchstaben a bis e beziehen sich die Werte auf den Anteil des Tabel-
lenentgelts der jeweiligen Entgeltgruppe, der auf eine Stunde entféllt (individuelles
Stundenentgelt) entsprechend der Anlage 1. *Beim Zusammentreffen von Zeitzuschla-
gen nach Satz 2 Buchstabe c bis f wird nur der héchste Zeitzuschlag gezahlt. *Auf
Wunsch der Arzte konnen, soweit die betrieblichen/dienstlichen Verhéltnisse es zulas-
sen, die nach Satz 2 zu zahlenden Zeitzuschldge entsprechend dem jeweiligen
Vomhundertsatz einer Stunde in Zeit umgewandelt (faktorisiert) und ausgeglichen wer-
den. °Dies gilt entsprechend fiir Uberstunden als solche.

Protokollerklarung zu § 8 Absatz 1 Satz 2:

Bei Uberstunden richtet sich das Entgelt fir die tatsichliche Arbeitsleistung ebenfalls
nach der jeweiligen Entgeltgruppe und der individuellen Stufe entsprechend der Anlage
1.

Protokollerklarung zu 8§ 8 Absatz 1 Satz 2 Buchstabe d:
'Der Freizeitausgleich muss im Dienstplan besonders ausgewiesen und bezeichnet
werden. °Falls kein Freizeitausgleich gewahrt wird, werden als Entgelt einschlieRlich

12



)

®3)
(4)

(6)

(6)

§9

(1)

des Zeitzuschlags und des auf den Feiertag entfallenden Tabellenentgelts héchstens
235 v.H. gezahilt.

'Uberstunden sind grundsétzlich durch entsprechende Freizeit auszugleichen; fir die
Zeit des Freizeitausgleichs werden das Tabellenentgelt sowie die sonstigen, in Mo-
natsbetragen festgelegten Entgeltbestandteile weitergezahlt. *Fir Uberstunden (§ 7
Absatz 9) besteht ein Anspruch auf den Zeitzuschlag nach Absatz 1 unabhé&ngig von
einem Freizeitausgleich. Arzte erhalten fur Uberstunden (§ 7 Absatz 9), die nicht bis
zum Ende des Ausgleichszeitraumes gemal 8§ 10 a mit Freizeit ausgeglichen worden
sind je Stunde 100 v.H. des auf die Stunde entfallenden Anteils des Tabellenentgelts
der jeweiligen Entgeltgruppe und Stufe. “Zur Vergiitung der Uberstunden kann in einer
Nebenabrede eine Pauschale vereinbart werden. °Die Nebenabrede kann mit einer
Frist von drei Monaten zum Kalenderhalbjahr gekiindigt werden.

(Nicht besetzt)

'Fur Arbeitsstunden, die keine Uberstunden sind und die aus betrieblichen/dienstlichen
Griinden nicht innerhalb des nach § 10 a festgelegten Zeitraums mit Freizeit ausgegli-
chen werden, erhalten die Arzte je Stunde 100 v.H. des auf eine Stunde entfallenden
Anteils des Tabellenentgelts der jeweiligen Entgeltgruppe und Stufe. “Die Arbeitsstun-
den im Rahmen der individuellen Arbeitszeiterhbhung gemaf 8 6 Absatz 1 Satz 5 zwi-
schen der 42. und 48. Wochenstunde werden mit der Uberstundenvergiitung vergutet.

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 stéandig Wechgelschichtarbeit leisten, erhalten eine Wechselschichtzulage
von 105 Euro monatlich. ?Arzte, die nicht standig Wechselschichtarbeit leisten, erhalten
eine Wechselschichtzulage von 0,63 Euro pro Stunde.

Arzte, di_e standig Schichtarbeit leisten, erhalten eine Schichtzulage von 40 Euro mo-
natlich. *Arzte, die nicht stindig Schichtarbeit leisten, erhalten eine Schichtzulage von
0,24 Euro pro Stunde.

Ausgleich fur Bereitschaftsdienst und Rufbereitschaft

'Der Arzt ist verpflichtet, sich auf Anordnung des Arbeitgebers auRerhalb der regelmé-
RBigen Arbeitszeit an einer dem Arbeitgeber anzuzeigenden Stelle aufzuhalten, um auf
Abruf die Arbeit aufzunehmen (Rufbereitschaft). Der Arbeitgeber darf Rufbereitschaft
nur anordnen, wenn erfahrungsgemalf lediglich in Ausnahmefallen Arbeit anfallt.

8Zum Zwecke der Vergitungsberechnung wird die Zeit der Rufbereitschaft mit 12,5 v.
H. als Arbeitszeit gewertet und mit der Uberstundenvergiitung (§ 8 Abs. 1) vergiitet.
*Fir angefallene Arbeit einschlieRlich einer etwaigen Wegezeit wird daneben die Uber-
stundenvergiitung gezahlt. °Fiir eine Heranziehung zur Arbeit auBerhalb des Aufent-
haltsortes werden mindestens 3 Stunden angesetzt. °Wird der Angestellte wahrend der
Rufbereitschaft mehrmals zur Arbeit herangezogen, wird die Stundengarantie nur ein-
mal, und zwar fiir die kiirzeste Inanspruchnahme, angesetzt. ‘Die Uberstundenvergii-
tung fir die sich nach Unterabsatz 3 ergebenden Stunden entféllt, soweit entsprechen-
de Arbeitsbefreiung erteilt wird (Freizeitausgleich). ®Fiir den Freizeitausgleich ist eine
angefangene halbe Stunde, die sich bei der Berechnung ergeben hat, auf eine halbe

13



)

®3)

(4)

§10

Stunde aufzurunden. °Fiir die Zeit des Freizeitausgleicheswerden das Tabellenentgelt
(8 15) und die in Monatsbetragen festgelegten Zulagen fortgezahlt.

'Zur Berechnung des Bereitschaftsdienstentgelts wird die Zeit des Bereitschaftsdiens-
tes einschlielllich der geleisteten Arbeit mit 95 v.H. als Arbeitszeit gewertet und mit
dem individuellen Stundenentgelt vergiitet. *Weitergehende Anspriiche auf Zeitzu-
schlage (§ 8 TV-Arzte Charité) bestehen nicht.

'Zusétzlich zu dem Bereitschaftsdienstentgelt gemaR Abs.2, Satz 1 erhalten Arzte fiir
die Zeit des Bereitschaftsdienstes in den Nachtstunden (87 Abs. 7 TV-Arzte Charite) je
Stunde einen Zuschlag in Hohe von 20 v. H. des individuellen Stundenentgeltes.
“Dieser Zuschlag kann nicht in Freizeit (faktorisiert) ausgeglichen werden. *Absatz 2
Satz 2 gilt entsprechend.

Das Bereitschaftsdienstentgelt nach Absatz 2 kann im Verhaltnis 1:1 in Freizeit abge-

golten werden (Freizeitausgleich). *Fur die Zeit des Freizeitausgleichs werden das Ent-
gelt und die in Monatsbetragen festgelegten Zulagen fortgezahlt.

Dokumentation

!Die Arbeitszeiten der Arzte sind durch elektronische Verfahren objektiv zu erfassen und zu
dokumentieren. “Die Arbeitszeit wird im elektronischen Dienstplanungssystem (Polypoint
PEP System), insbesondere getrennt nach Einsatzen in der Krankenversorgung, in der Leh-
re sowie in der Forschung, geplant und erfasst. *Hierbei wird fiir jeden Arzt der individuelle
Zugriff mit Dokumentationsmaoglichkeiten und Zugriffsrechten auf die eigenen Daten gewahr-
leistet. “Zeiteingaben / -erfassungen sind in das Polypoint PEP System vorzunehmen.

Protokollerkldrungen zu 8 10:

1.

'Es ist sicherzustellen, dass samtliche Eintragungen bis zum 7. Arbeitstag (Montag
bis Freitag) des Folgemonats (Abrechnungsstichtag) sachlich richtig vorgenommen
werden. ?Ausnahmen der Stichtagsregelung kénnen durch Dienstvereinbarung gere-
gelt werden. ®Insbesondere kann die Frist der Protokollerklarung Nr. 1 Satz 1 durch
Dienstvereinbarung verlangert oder verkurzt werden.

Die Planung, Steuerung und Kontrolle der PersonalEinsatzPlanung (Polypoint PEP
System) wird von den hierfiir benannten Dienstplanverantwortlichen Arzten und Fiih-
rungskraften durchgefiihrt.

Bereits dokumentierte Zeiteingaben kdnnen nur mit Einverstandnis des Arztes korri-
giert werden.

Dienstplanverantwortliche haben folgende Aufgaben:

= Erstellen eines monatlichen Solldienstplanes, mindestens vier Wochen im Voraus.

= Sicherstellen eines bedarfsgerechten Personaleinsatzes unter Berticksichtigung der
Regelungen zum Jahresarbeitszeitkonto (Ampelkonto).

= Festlegen von Abwesenheitsvorgaben (planbare Ausfallzeiten) wie z.B.: Urlaub,
Dienstreisen, Frei sowie Forschung.

= Planung von Zeiten der Lehre

= Aktualisieren der Soll-Dienstplanung bei Abweichungen z.B.: Krankheit, Dienst-
tausch, Dienstfrei.

= Prufen, bestatigen aller Eingaben zur Arbeitszeiterfassung: abweichende Zeitsal-
den, angeordnete Uberstunden sowie Eintragungen zur Rufbereitschaft.

= Die fachlichen Kenntnisse zur Durchfiihrung der PersonalEinsatzPlanung werden in
speziellen Schulungen vermittelt. Dienstplanverantwortliche und Fihrungskrafte
haben die Teilnahme an diesen Schulungen sicherzustellen.
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§ 10a Jahresarbeitszeitkonto

1)

)

®3)

'Es wird ein Jahresarbeitszeitkonto eingerichtet, auf dem Zeitsalden als Zeitguthaben
oder Zeitschuld gebucht werden. ?Durch Festlegung von Héchst- und Mindestgrenzen
(Ampelregelung) ist innerhalb des Ausgleichzeitraumes (Absatz 3) ein flexibler Aus-
gleich des Zeitguthabens durch Freizeit zu gewéhren.

'Das Jahresarbeitszeitkonto des Angestellten wird jeweils fiir ein Kalenderjahr vom
Arbeitgeber eingerichtet. ’Es wird zum 1. Januar des Kalenderjahres mit Null Stunden
neu eréffnet. °Die zum 31. Dezember bestehenden Zeitguthaben werden auf ein sepa-
rates Ausgleichskonto (Altstundenkonto) gebucht. “Negative Zeitsalden werden in das
nachst folgende Jahresarbeitszeitkonto Ubertragen.

'Als Ausgleichszeitraum gilt die Zeit vom 1. Januar bis 31. Dezember. Am 31. Dezem-
ber zu Ubertragende Zeitguthaben (Altstundenkonto) sind spatestens bis zum 31. Marz
des Folgejahres durch Freizeit auszugleichen. “Nach Ablauf dieser Frist sind Zeitgut-
haben des Arztes zu verguten.

8§ 10 b Ampelkonten

1)

)

®3)

(4)

©®)

(6)

!Die Hochst- und Mindestgrenzen des Arbeitszeitkontos sind in drei Phasen - Griine
Zone, Gelbe Zone, Rote Zone - festgelegt. “Die Phasen gelten in dem Ausgleichszeit-
raum als verbindlich. ®In der ersten Phase - Griine Zone - diirfen positive oder negative
Zeitsalden 20 Stunden nicht Uberschreiten.

'In der zweiten Phase - Gelbe Zone - diirfen positive oder negative Zeitsalden 40
Stunden nicht Uiberschreiten. ?Bei positiven oder negativen Zeitsalden - von uber 20
Stunden bis zu 40 Stunden - haben der Arzt und der Dienstplanverantwortliche Maf3-
nahmen zu ergreifen, um die Zeitsalden im ndchsten Planungszeitraum (Dienstplan)
wieder in die Griine Zone zurtick zu fihren.

!In der dritten Phase - Rote Zone — iiberschreiten positive oder negative Zeitsalden die
Obergrenze von 40 Stunden. ?In diesem Fall haben der Arzt und der Dienstplanver-
antwortliche sofort MaRnahmen zur unverziiglichen Rickfihrung der Zeitsalden in die
Gelbe Zone zu ergreifen. *Als unverziigliche Zuriickfilhrung gilt eine Zeitspanne von
hochstens einem Monat.

Die festgelegten Obergrenzen in den drei Phasen gelten jeweils fur den Gesamtbe-
trachtungszeitraum von einem Jahr als absolute Werte.

'Zwischen den Tarifvertragsparteien besteht Einvernehmen dariiber, dass die Ober-
grenzen jeweils fiir die Periode des Ausgleichszeitraumes als vereinbart gelten. *Eine
Modifizierung der Parameter dieser Regelung ist zwischen den Tarifvertragsparteien
einvernehmlich moglich.

Fur Teilzeitbeschaftigte gelten die festgelegten Obergrenzen gleichermalien.
Protokollerklarung zu 8§ 10 b Absatz 3

Kaufmannische und é&rztliche Centrumsleitung sowie der Klinikdirektor sind vom
dienstplanverantwortlichen Arzt Giber die eingeleiteten Malinahmen zu informieren.
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8 10 ¢ Forschungszeiten

1)

)

®3)

(4)

®)

Es ist sicherzustellen, dass mit den Arzten ein jahrliches Mitarbeitergesprach im ersten
Quartal eines jeden Kalenderjahres zur personlichen und fachlichen Entwicklung des
Arztes zu fuhren ist, in dem mit dem Arzt auch die gewlnschte Beriicksichtigung von
Forschungszeiten und deren konkreter Inhalt und der zeitliche Umfang des Anteils an
der regelmaRigen durchschnittlichen Arbeitszeit (8 6) und deren zeitliche Lage fiur For-
schungstatigkeiten festzulegen ist. Die getroffenen Festlegungen sind schriftlich und
nachvollziehbar zu dokumentieren und beziehen sich ausschlieZlich auf das jeweilige
laufende Kalenderjahr.

Der Umfang der Festlegungen fir Forschungstatigkeiten nach Absatz 1 fur alle in ei-
nem Bereich (z. B. Klinik, Abteilung, Institut etc.) tatigen Arzte, darf dabei das Gesamt-
volumen welches die Fakultat fur die einzelnen Bereiche flr Forschung zugewiesen
hat, nicht Uberschreiten. Der Bemessungszeitraum hierfir stellt das jeweilige Kalender-
jahr dar.

Kommt nach Maf3gabe des Absatz 1 bis zum Ablauf des ersten Quartals keine Festle-
gung zustande, kann der Arzt schriftlich gegentiber dem zustandigen Chefarzt bean-
tragen, dass ein Anteil der regelméRigen durchschnittlichen Arbeitszeit (§ 6) fur For-
schungstatigkeiten zur Verfigung steht. Hierbei muss der konkrete Inhalt und der zeit-
liche Umfang des Anteils an der regelmafigen durchschnittlichen Arbeitszeit (8 6) und
deren zeitliche Lage fur Forschungstatigkeiten spatestens zwei Monate vor deren Be-
ginn geltend gemacht werden.

Die Beantragung im Sinne des Absatzes 3 ist innerhalb von 4 Wochen nach Antrag-
stellung durch den zustandigen Chefarzt, in einem gemeinsamen Gesprach mit dem
Arzt, verbindlich zu klaren. Kann nach Ablauf der 4 — Wochenfrist keine Klarung her-
beigefuhrt werden, gilt der Antrag des Arztes als genehmigt mit der MaR3gabe, dass der
beantragte Anteil der regelmafligen durchschnittlichen Arbeitszeit (8 6) fur For-
schungstatigkeiten das fir den Bereich zur Verfiigung stehende Gesamtvolumen nach
Absatz 2 nicht Gberschreiten darf.

Der im Rahmen des jahrlichen Mitarbeitergespréachs festgelegte Anteil der regelmafii-
gen durchschnittlichen Arbeitszeit (8 6) flir Forschungszeiten, ist im elektronischen
Dienstplanungssystem (Polypoint PEP System) in die erforderliche Dokumentation (8
10) zu integrieren.

Protokollerklarung zu Absatz 2:
Das Gesamtvolumen der Forschungstatigkeit ergibt sich aus der Summe der von der
Fakultat zugewiesenen Mittel fir Forschung, zuzuglich der jeweils durch Drittmittel ein-
geworbenen Forschungsanteile.

§ 11 Teilzeitbeschéaftigung

1)

Mit Arzten soll auf Antrag eine geringere als die vertraglich festgelegte Arbeitszeit ver-
einbart werden, wenn sie

a) mindestens ein Kind unter 18 Jahren oder
b) einen nach arztlichem Gutachten pflegebedurftigen sonstigen Angehdrigen
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®3)

tatsachlich betreuen oder pflegen und dringende dienstliche beziehungsweise betriebli-
che Belange nicht entgegenstehen.

’Die Teilzeitbeschaftigung nach Satz 1 ist auf Antrag auf bis zu fiinf Jahre zu befristen.
3Sie kann verlangert werden; der Antrag ist spatestens sechs Monate vor Ablauf der ver-
einbarten Teilzeitbeschéaftigung zu stellen. “Bei der Gestaltung der Arbeitszeit hat der Ar-
beitgeber im Rahmen der dienstlichen beziehungsweise betrieblichen Mdglichkeiten der
besonderen personlichen Situation des Arztes nach Satz 1 Rechnung zu tragen.

Arzte, die in anderen als den in Absatz 1 genannten Fallen eine Teilzeitbeschéaftigung
vereinbaren wollen, kénnen von ihrem Arbeitgeber verlangen, dass er mit ihnen die M6g-
lichkeit einer Teilzeitbeschaftigung mit dem Ziel erdrtert, zu einer entsprechenden Ver-
einbarung zu gelangen.

Ist mit friher Vollbeschéaftigten auf inren Wunsch eine nicht befristete Teilzeitbeschaf-
tigung vereinbart worden, sollen sie bei spaterer Besetzung eines Vollzeitarbeitsplatzes
bei gleicher Eignung im Rahmen der dienstlichen beziehungsweise betrieblichen Mog-
lichkeiten bevorzugt bertcksichtigt werden.

Protokollerklarung zu Abschnitt 11

'Gleitzeitregelungen sind unter Wahrung der jeweils geltenden Mitbestimmungsrechte
moglich. 2Bei In-Kraft-Treten dieses Tarifvertrages bestehende Gleitzeitregelungen blei-
ben unbertihrt.
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Abschnitt 11l
Eingruppierung, Entgelt und sonstige Leistungen

8§ 12 Eingruppierung

(1) Arzte sind wie folgt eingruppiert:

Entgeltgruppe

Bezeichnung

A1l

Arzt

A2

Facharzt,
Zahnarzte nach 9-jahriger Tatigkeit,
Psychologische Psychotherapeuten.

A3

Oberarzt

a) Oberarzt ist derjenige Arzt, dem die medizinische Verantwortung fur
Teil- oder Funktionsbereiche der Klinik beziehungsweise Abteilung
vom Arbeitgeber Ubertragen worden ist, oder

b) Oberarzt ist derjenige Facharzt in einer durch den Arbeitgeber
Ubertragenen Spezialfunktion, fur die dieser eine erfolgreich
abgeschlossene Schwerpunkt- oder Zusatzweiterbildung nach der
Weiterbildungsordnung fordert.

c) 'Oberarzt ist ferner der Arzt, der samtliche Kriterien der folgenden
Kategorie A erfilllt. “Werden nur drei von vier Kriterien der Katego-
rie A erflllt, missen fir die Einstufung als Oberarzt zudem das B-
Kriterium Organisationsverantwortung und ein weiteres Kriterium
der Kategorie B erfilllt sein. *Werden nur zwei Kriterien der Grup-
pe A erflllt, missen fur die Einstufung als Oberarzt samtliche Kri-
terien der Kategorie B erfillt sein.

A-Kriterien:

- fachliche Aufsicht Uber Assistenz- und Facharzte:

'Dieses Merkmal ist erfiillt, wenn die klinische Arbeit von Arzten im
direkten Verhdltnis Uberwacht wird, deren Entscheidungen bestatigt
oder korrigiert werden und inhaltliche Weisungen beziiglich der Patien-
tenversorgung erteilt werden. ?Typische Tétigkeiten in diesem Sinne
sind die Leitung von Visiten und die Korrektur der von den beaufsich-
tigten Arzten verfassten Arztbriefe.

- Bereichsverantwortung:

Diese Kriterium ist erfullt, wenn zum Aufgabengebiet des Stelleninha-
bers die unmittelbare Verantwortung fir einen abgegrenzten Bereich
einer Klinik bzw. eines Institutes (z. B. Station, Ambulanz, Funktions-
bereich etc.) gehort und der Stelleninhaber in diesem Bereich téatige
Mitarbeiter anleitet und beaufsichtigt, sowie die Verantwortung fur die
in diesem Bereich im Tagesgeschaft getroffenen Entscheidungen
tragt.
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- Herausgehobene klinische Kompetenz:

Der Stelleninhaber betreut verantwortlich die schwierigen Falle
und/oder fihrt regelmafiig komplexere Prozeduren und Operationen in
seiner Klinik durch.

- Wissenschaftliche Qualifikationen:

Der Stelleninhaber ist habilitiert oder hat nach der Promotion mindes-
tens funf Publikationen in peer-reviewed Journals als Erst- oder Letzt-
autor veroffentlicht.

B-Kriterien:

- Organisationsverantwortung:

Dieses Kriterium ist erfullt, wenn der Stelleninhaber in seiner Klinik

bzw. Institut administrative Aufgaben erfillt, die

- dies sind insbesondere die Freigabe von Bestellungen und MES-
Anforderungen und die Einbindung in Mafinahmen zur Einhaltung
von Teilbudgets oder

- die organisatorischen Ablaufe (Dienstplane, Behandlungspfade,
SOPs) gestalten.

- Ausbildungsfunktion:

Diese Kriterium ist erfillt, wenn der Stelleninhaber regelm&fRlig und in
nicht unerheblichen zeitichem Umfang Weiterbildungsassistenten un-
terweist und einen aktiven Beitrag zu deren Erfillung der Weiterbil-
dungsanforderungen der Arztekammer leistet.

- Hintergrunddienst:

Dieses Kriterium ist erfullt, wenn der Stelleninhaber regelmafig mehr-
mals monatlich Hintergrunddienste versieht, bei denen er die medizini-
sche Verantwortung fiir die Tatigkeit von im Vordergrund tatigen Arz-
ten tragt oder eine Bereitschaftsdienstgruppe aus mehreren Arzten
leitet.

Weiterer Voraussetzungen bedarf es nicht.

A4

Facharzt, dem die sténdige Vertretung des leitenden Arztes (Chefarzt)
vom Arbeitgeber Ubertragen worden ist.

Protokollerklarung: Standiger Vertreter ist nur der Arzt, der den leiten-
den Arzt in der Gesamtheit seiner Dienstaufgaben vertritt.

Leiter eines selbststandigen Arbeitsbereiches.
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Protokollerklarung zu § 12 Absatz1:
1__Die Prifung auf Hohergruppierung an Hand der A und B Kriterien in die Entgeltgruppe
A 3 erfolgt im laufenden Arbeitsverhaltnis nach folgenden Maf3gaben:

- Der Antrag auf Priifung einer Hohergruppierung in die Entgeltgruppe A 3 ist vom
betroffenen Arzt zu unterzeichnen und durch den Klinikdirektor binnen 4 Wochen nach
Antragstellung zu bearbeiten und an die kaufménnische Centrumsleitung (KCL) wei-
terzuleiten.

- Innerhalb von drei Monaten erhalt der betroffene Arzt eine begriindete schriftliche
Stellungnahme zum Ergebnis mindestens aber zum Fortgang des Verfahrens.

- Die Eingruppierung erfolgt bei Genehmigung rickwirkend zum Zeitpunkt der Bestati-
gung durch den Dienstvorgesetzten und Arbeitgeber.

’Es wird klargestellt, dass in den Entgeltgruppen A3 bis A4 die Eingruppierungen sich
entsprechend ihrer nicht nur vortibergehend und zeitlich mindestens zur Halfte auszu-
Ubenden Téatigkeit bestimmen. *Ebenso wird klargestellt, dass fiir eine Eingruppierung
in Entgeltgruppen A2 der Psychologischen Psychotherapeuten die Approbation Vo-
raussetzung ist.

§ 13 Zulage bei Uberschreiten der Mindestweiterbildungszeit

Arzte der Entgeltgruppe A 1 in der Weiterbildung zum Facharzt erhalten eine monatliche
Zulage in Hohe der Differenz zur Stufe 1 der Entgeltgruppe A 2, sobald sie die
Mindestweiterbildungszeit nach der Weiterbildungsordnung um mehr als ein Jahr
Uberschritten haben, sofern die Charité dies durch nicht im Interesse des Arztes liegende
Mafnahmen zu vertreten hat.

§ 14 Voriibergehende Ubertragung einer héherwertigen Tatigkeit

(1) Wird Arzten voriibergehend eine andere Tatigkeit tibertragen, die den Tatigkeitsmerk-
malen einer hoheren Entgeltgruppe entspricht, und wurde diese Téatigkeit mindes-
tens einen Monat ausgeubt, erhalten sie fur die Dauer der Austibung eine persoénliche
Zulage ruckwirkend ab dem ersten Tag der Ubertragung der Tétigkeit.

(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 hatte.

§ 15 Tabellenentgelt

'Der Arzt erhalt monatlich ein Tabellenentgelt (Anlage 1). ?Die Hohe bestimmt sich nach der
Entgeltgruppe, in die er eingruppiert ist, und nach der fir ihn geltenden Stufe.
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1)

)

®3)

(4)

§17

@)

)

Stufen der Entgelttabelle

'Die Entgeltgruppe A 1 umfasst sechs Stufen, die Entgeltgruppe A 2 umfasst finf Stu-
fen, die Entgeltgruppe A 3 umfasst drei Stufen, die Entgeltgruppe A 4 umfasst eine
Stufe. ?Abweichend hiervon umfasst die Entgeltgruppe A 1 fur Mitarbeiter gem. § 6
Abs. 1 Satz 2 oder 3 in der Tabelle ,40 Wochenstunden® ab dem 1. Februar 2018 sie-
ben Stufen. °Die Arzte erreichen die jeweils nachste Stufe nach den Zeiten arztlicher
(A 1), facharztlicher (A 2), oberarztlicher (A 3) Tatigkeit beziehungsweise der Téatigkeit
als standiger Vertreter des leitenden Arztes (Chefarztes) oder als Leiter eines selbst-
standigen Arbeitsbereiches, die in den Tabellen (Anlage 1) angegeben sind.

Protokollerklarung zu § 16 Absatz 1:

Fur die Zuordnung von Arzten zu der neuen Stufe 7 in der Entgeltgruppe A 1 werden
auch die vor dem 1. Februar 2018 in der jeweiligen Entgeltgruppe zurlckgelegten
Zeiten bericksichtigt.

'Fiir die Anrechnung von Vorzeiten arztlicher / fachéarztlicher Tétigkeit gilt Folgendes:
Bei der Stufenzuordnung werden Zeiten mit einschlagiger Berufserfahrung als forderli-
che Zeiten beriicksichtigt. Vorzeiten oberarztlicher Tatigkeit kénnen bei der Stufenzu-
ordnung beriicksichtigt werden. ®Zeiten von Berufserfahrung aus nichtérztlicher Tétig-
keit kobnnen berlicksichtigt werden.

Protokollerklarung zu § 16 Absatz 2:
Zeiten als Arzt im Praktikum gelten als Zeiten einschlagiger Berufserfahrung:

'Zur Deckung des Personalbedarfs oder zur Bindung von qualifizierten Fachkréften
kann abweichend von der tarifvertraglichen Einstufung als Zulage ein bis zu zwei Stu-
fen hoheres Entgelt ganz oder teilweise vorweg gewahrt werden. Arzte mit einem Ent-
gelt der Endstufe kénnen bis zu 20 v.H. der Stufe 2 als Zulage zusétzlich erhalten. *Die
Zulagen kénnen befristet werden. “Sie sind auch als befristete Zulagen widerruflich.

'Die Zulage nach Abs. 3 Satz. 2 kann maximal um weitere 25 % auf bis zu 45% der
Stufe 2 erhdht werden.?Dies gilt jedoch nur, wenn

a) sie aufgrund ihrer fachlichen Qualifikation besondere projektbezogene Anforderun-
gen erfillen oder,

b) eine besondere Personalbindung beziehungsweise Personalgewinnung erreicht
werden soll.

Allgemeine Regelungen zu den Stufen

Die Arzte erhalten das Tabellenentgelt nach der neuen Stufe vom Beginn des Monats an,
in dem die n&chste Stufe erreicht wird.

'Den Zeiten einer Tétigkeit 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 schriftlich ein
dienstliches beziehungsweise betriebliches Interesse anerkannt hat,
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e) Zeiten einer sonstigen Unterbrechung von weniger als einem Monat im Kalenderjahr,
f) Zeiten der voribergehenden Ubertragung einer héherwertigen Tatigkeit.

?Zeiten der Unterbrechung bis zu einer Dauer von jeweils drei Jahren, die nicht von
Satz 1 erfasst werden, und Elternzeit sind unschéadlich; sie werden aber nicht auf die
Stufenlaufzeit angerechnet. *Zeiten, in denen eine Beschéftigung mit einer kiirzeren als
der regelméafigen wochentlichen Arbeitszeit eines entsprechenden Vollbeschéftigten er-
folgt ist, werden voll angerechnet.

8§ 18 Besondere Zahlung im Drittmittelbereich

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

8§19 Einsatzzuschlag fur Rettungsdienst

'Fiir jeden Einsatz im Rettungsdienst (§ 3 Abs. 10 Satz 2) erhalten die Arzte einen nicht zu-
satzversorgungspflichtigen Einsatzzuschlag in Hohe von 23,30 Euro ab dem 01. Januar 2012
und ab dem 01.Januar 2013 in Héhe von 23,77 Euro. *Dieser Betrag verandert sich zu
demselben Zeitpunkt und in dem gleichen Ausmal} wie das Tabellenentgelt der Entgeltgruppe
A 1 Stufe 2.

Protokollerkldrungen zu § 19:

'Der Einsatzzuschlag steht nicht zu, wenn den Arzten wegen der Teilnahme am Rettungs-
dienst aul3er den tariflichen Beziigen sonstige Leistungen vom Arbeitgeber oder von einem
Dritten (zum Beispiel private Unfallversicherung, fur die der Arbeitgeber oder ein Tréager des
Rettungsdienstes die Beitrdge ganz oder teilweise tragt, Liquidationsanspriiche) zustehen.
’Die Arzte kénnen auf die sonstigen Leistungen verzichten.

§ 20 Jahressonderzahlung

Eine Jahressonderzahlung wird nicht gewahrt.

§ 21 Bemessungsgrundlage fur die Entgeltfortzahlung

YIn den Fallen der Entgeltfortzahlung nach § 22 Absatz 1, § 26 und § 27 werden das Tabellen-
entgelt sowie die sonstigen in Monatsbetragen festgelegten Entgeltbestandteile weitergezahilt.
“Nicht in Monatsbetragen festgelegte Entgeltbestandteile werden als Durchschnitt auf Basis
der letzten drei vollen Kalendermonate, die dem mafigebenden Ereignis fir die Entgeltfortzah-
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lung vorhergehen (Berechnungszeitraum), gezahlt. *Ausgenommen hiervon sind das zusétz-
lich gezahlte Entgelt fur Uberstunden und Mehrarbeit (mit Ausnahme der im Dienstplan vor-
gesehenen Mehrarbeits- oder Uberstunden), Leistungsentgelte, Jahressonderzahlungen sowie
besondere Zahlungen nach 8§ 23.

Protokollerklarungen zu 8 21 Satz 2 und 3:

1

§22

1)

)

Volle Kalendermonate im Sinne der Durchschnittsberechnung nach Satz 2 sind Ka-
lendermonate, in denen an allen Kalendertagen das Arbeitsverhéltnis bestanden hat.
’Hat das Arbeitsverhaltnis 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 betragt 1/65 aus der Summe der zu beriicksichti-
genden Entgeltbestandteile, die fur den Berechnungszeitraum zugestanden haben,
wenn die regelmalige wochentliche Arbeitszeit durchschnittlich auf funf Tage verteilt
ist. “MaRgebend ist die Verteilung der Arbeitszeit zu Beginn des Berechnungszeit-
raums. Bei einer abweichenden Verteilung der Arbeitszeit ist der Tagesdurchschnitt
entsprechend Satz 1 und 2 zu ermitteln. “Sofern wahrend des Berechnungszeitraums
bereits Fortzahlungstatbestande vorlagen, bleiben bei der Ermittlung des Durchschnitts
nach Satz 2 diejenigen Betrdge unbertcksichtigt, die wahrend der Fortzahlungstatbe-
stande auf Basis der Tagesdurchschnitte zustanden.

Tritt die Fortzahlung des Entgelts nach einer allgemeinen Entgeltanpassung ein, sind
die bericksichtigungsfahigen Entgeltbestandteile, die vor der Entgeltanpassung zu-
standen, um 90 v.H. des Vomhundertsatzes fir die allgemeine Entgeltanpassung zu er-
hoéhen.

Entgelt im Krankheitsfall

'Werden Arzte durch Arbeitsunfahigkeit infolge Krankheit an der Arbeitsleistung verhin-
dert, ohne dass sie ein Verschulden trifft, erhalten sie bis zur Dauer von sechs Wochen
das Entgelt nach § 21. ?Bei erneuter Arbeitsunfahigkeit infolge derselben Krankheit sowie
bei Beendigung des Arbeitsverhéltnisses gelten die gesetzlichen Bestimmungen. *Als
unverschuldete Arbeitsunfahigkeit im Sinne der Satze 1 und 2 gilt auch die Arbeitsver-
hinderung im Sinne des § 3 Absatz 2 und des § 9 Entgeltfortzahlungsgesetz.

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

!Nach Ablauf des Zeitraums gemaR Absatz 1 erhalten die Arzte fiir die Zeit, fur die ihnen
Krankengeld oder entsprechende gesetzliche Leistungen gezahlt werden, einen Kran-
kengeldzuschuss in Hohe des Unterschiedsbetrags zwischen den tatsachlichen Bar-
leistungen des Sozialleistungstragers und dem Nettoentgelt. *Nettoentgelt ist das um die
gesetzlichen Abziige verminderte Entgelt im Sinne des § 21; bei freiwillig Krankenversi-
cherten ist dabei deren Gesamtkranken- und Pflegeversicherungsbeitrag abztglich Ar-
beitgeberzuschuss zu beriicksichtigen. *Bei Arzten, die in der gesetzlichen Kranken-
versicherung versicherungsfrei oder die von der Versicherungspflicht in der gesetzli-
chen Krankenversicherung befreit sind, sind bei der Berechnung des Krankengeldzu-
schusses diejenigen Leistungen zu Grunde zu legen, die ihnen als Pflichtversicherte in
der gesetzlichen Krankenversicherung zustiinden.
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'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 gezahilt.
*MaRgeblich fiir die Berechnung der Fristen nach Satz 1 ist die Beschéftigungszeit, die
im Laufe der krankheitsbedingten Arbeitsunfahigkeit vollendet wird. ®Innerhalb eines Ka-
lenderjahres kann das Entgelt im Krankheitsfall nach Absatz 1 und 2 insgesamt langstens
bis zum Ende der in Absatz 3 Satz 1 genannten Fristen bezogen werden; bei jeder neu-
en Arbeitsunfahigkeit besteht jedoch mindestens der sich aus Absatz 1 ergebende An-
spruch.

'Entgelt im Krankheitsfall wird nicht (iber das Ende des Arbeitsverhaltnisses hinaus ge-
zahlt; § 8 Entgeltfortzahlungsgesetz bleibt unberiihrt. ?Krankengeldzuschuss wird zu-
dem nicht tiber den Zeitpunkt hinaus gezahlt, von dem an Arzte eine Rente oder eine
vergleichbare Leistung auf Grund eigener Versicherung aus der gesetzlichen Renten-
versicherung, aus einer zusatzlichen Alters- und Hinterbliebenenversorgung oder aus ei-
ner sonstigen Versorgungseinrichtung erhalten, die nicht allein aus Mitteln der Arzte fi-
nanziert ist. *Uberzahlter Krankengeldzuschuss und sonstige Uberzahlungen gelten als
Vorschuss auf die in demselben Zeitraum zustehenden Leistungen nach Satz 2; die
Anspriiche der Arzte gehen insoweit auf den Arbeitgeber uber. “Der Arbeitgeber kann
von der Rickforderung des Teils des Uberzahlten Betrags, der nicht durch die fur den
Zeitraum der Uberzahlung zustehenden Beziige im Sinne des Satzes 2 ausgeglichen
worden ist, absehen, es sei denn, die Arztin/der Arzt hat dem Arbeitgeber die Zustel-
lung des Rentenbescheids schuldhaft verspatet mitgeteilt.

Besondere Zahlungen

'Einen Anspruch auf vermégenswirksame Leistungen nach MaRgabe des Vermé-
gensbildungsgesetzes in seiner jeweiligen Fassung haben Arzte, deren Arbeitsverhaltnis
voraussichtlich mindestens sechs Monate dauert. Fir Vollbeschéftigte betragt die
vermdgenswirksame Leistung fir jeden vollen Kalendermonat 6,65 Euro. °Der
Anspruch entsteht friihestens fir den Kalendermonat, in dem die Arztin/der Arzt dem Ar-
beitgeber die erforderlichen Angaben schriftlich mitteilt, und fir die beiden vorangegan-
genen Monate desselben Kalenderjahres; die Falligkeit tritt nicht vor acht Wochen nach
Zugang der Mitteilung beim Arbeitgeber ein. “Die vermdgenswirksame Leistung wird nur
fur Kalendermonate gewahrt, fiir die den Arzten Tabellenentgelt, Entgeltfortzahlung o-
der Krankengeldzuschuss zusteht. °Fur Zeiten, fiir die Krankengeldzuschuss zusteht, ist
die vermégenswirksame Leistung Teil des Krankengeldzuschusses. °Die vermdgenswirk-
same Leistung ist kein zusatzversorgungspflichtiges Entgelt.

'Arzte erhalten ein Jubildumsgeld bei Vollendung einer Beschaftigungszeit (§ 34
Absatz 3)

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

*Teilzeitbeschéftigte erhalten das Jubildumsgeld in voller Hohe.

'Beim Tod von Arzten, deren Arbeitsverhaltnis nicht geruht hat, wird der Ehegattin/dem
Ehegatten oder den Kindern ein Sterbegeld gewéhrt; der Ehegattin/dem Ehegatten
steht die Lebenspartnerin/der Lebenspartner im Sinne des Lebenspartnerschaftsgeset-
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zes gleich. ?Als Sterbegeld wird fiir die restlichen Tage des Sterbemonats und - in ei-
ner Summe - flr zwei weitere Monate das Tabellenentgelt der/des Verstorbenen ge-
zahlt. °Die Zahlung des Sterbegeldes an einen der Berechtigten bringt den Anspruch
der Ubrigen gegeniiber dem Arbeitgeber zum Erléschen; die Zahlung auf das Gehalts-
konto hat befreiende Wirkung.

Fir die Erstattung von Reise- und Umzugskosten sowie Trennungsgeld finden die Best-
immungen, die fir die Beamtinnen und Beamten des Arbeitgebers jeweils gelten, ent-
sprechende Anwendung.

Berechnung und Auszahlung des Entgelts

'Bemessungszeitraum fiir das Tabellenentgelt und die sonstigen Entgeltbestandteile ist
der Kalendermonat, soweit tarifvertraglich nicht ausdricklich etwas Abweichendes gere-
gelt ist. °Die Zahlung erfolgt am letzten Tag des Monats (Zahltag) fur den laufenden Ka-
lendermonat auf ein von dem Arzt benanntes Konto innerhalb eines Mitgliedstaats der
Europaischen Union. *Fallt der Zahltag auf einen Samstag oder auf einen Wochenfeier-
tag, gilt der vorhergehende Werktag, fallt er auf einen Sonntag, gilt der zweite vorher-
gehende Werktag als Zahltag. “Entgeltbestandteile, die nicht in Monatsbetragen festge-
legt sind, sowie der Tagesdurchschnitt nach § 21 sind am Zahltag des zweiten Kalen-
dermonats, der auf ihre Entstehung folgt, fallig.

Protokollerklédrungen zu 8§ 24 Absatz 1:

1. Teilen Arzte ihrem Arbeitgeber die fur eine kostenfreie beziehungsweise kosten-
gunstigere Uberweisung in einen anderen Mitgliedstaat der Europaischen Union
erforderlichen Angaben nicht rechtzeitig mit, so tragen sie die dadurch entstehen-
den zuséatzlichen Uberweisungskosten.

2. Soweit Arbeitgeber die Beziige am 15. eines jeden Monats fur den laufenden Mo-
nat zahlen, kénnen sie jeweils im Dezember eines Kalenderjahres den Zahltag vom
15. auf den letzten Tag des Monats gemal3 Absatz 1 Satz 1 verschieben.

Soweit tarifvertraglich nicht ausdrticklich etwas anderes geregelt ist, erhalten Teilzeitbe-
schéftigte das Tabellenentgelt (§ 15) und alle sonstigen Entgeltbestandteile in dem Um-
fang, der dem Anteil ihrer individuell vereinbarten durchschnittlichen Arbeitszeit an der
regelmanigen Arbeitszeit vergleichbarer Vollzeitbeschaftigter entspricht.

'Besteht der Anspruch auf das Tabellenentgelt oder die sonstigen Entgeltbestandteile
nicht fur alle Tage eines Kalendermonats, wird nur der Teil gezahlt, der auf den An-
spruchszeitraum entféllt. “Besteht nur fiir einen Teil eines Kalendertags Anspruch auf
Entgelt, wird fir jede geleistete dienstplanmaflige oder betriebsubliche Arbeitsstunde
der auf eine Stunde entfallende Anteil des Tabellenentgelts sowie der sonstigen in
Monatsbetragen festgelegten Entgeltbestandteile gezahlt. *Zur Ermittlung des auf ei-
ne Stunde entfallenden Anteils sind die in Monatsbetragen festgelegten Entgeltbe-
standteile durch das 4,348-fache der regelméaRigen woéchentlichen Arbeitszeit (8 6 Ab-
satz 1) zu teilen.

'Ergibt sich bei der Berechnung von Betragen ein Bruchteil eines Cents von mindestens
0,5, ist er aufzurunden; ein Bruchteil von weniger als 0,5 ist abzurunden.
Zwischenrechnungen werden jeweils auf zwei Dezimalstellen gerundet. *Jeder Ent-
geltbestandteil ist einzeln zu runden.
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Entfallen die Voraussetzungen fir eine Zulage im Laufe eines Kalendermonats, gilt Ab-
satz 3 entsprechend.

'Durch Nebenabrede zum Arbeitsvertrag kénnen neben dem Tabellenentgelt zustehen-
de Entgeltbestandteile (zum Beispiel Zeitzuschlage, Erschwerniszuschlage, Uberstun-
denentgelte) pauschaliert werden. *Die Nebenabrede ist abweichend von § 2 Absatz 3
mit einer Frist von drei Monaten jeweils zum Ende eines Kalenderhalbjahres kiindbar.

Betriebliche Altersversorgung

Die betriebliche Altersversorgung wird in einem eigenstandigen Tarifvertrag geregelt. *Bis
zum Abschluss eines eigenstandigen Tarifvertrages gelten die bisherigen Regelungen fort.

*Unbeschadet dessen sind alle Zulagen, Entgeltbestandteile, Drittmittelbeteiligungen, Mitar-
beiterbeteiligungen (bspw. Bereitschaftsdienstentgelte, Entgelt fiir Rufbereitschaften, Zeitzu-
schlage, Zuschlag auf das Urlaubsentgelt, Zuschlag auf die Entgeltfortzahlung, Sterbegeld,
Bonuszahlungen und Zahlungen aus Zielvereinbarungen, Uberstunden und Uberstundenzu-
schlage, Schicht- und Wechselschichtzulagen, vermégenswirksame Leistungen, Besitz-
standszulagen, Zahlungen aus Poolzahlungen, kinderbezogene Zuschlage) von der Zusatz-
versorgungspflicht ausgenommen.

§ 25 a Entgeltumwandlung

Die Entgeltumwandlung wird in einem eigenstandigen Tarifvertrag geregelt.

§ 26

)

Abschnitt IV
Urlaub und Arbeitsbefreiung

Erholungsurlaub

'Arzte haben in jedem Kalenderjahr Anspruch auf Erholungsurlaub unter Fortzahlung des
Entgelts (§ 21). ?Bei Verteilung der wéchentlichen Arbeitszeit auf fiinf Tage in der Kalen-
derwoche betragt der Urlaubsanspruch in jedem Kalenderjahr 30 Arbeitstage.

®Arbeitstage sind alle Kalendertage, an denen die Arztin/der Arzt dienstplanméaRig oder
betriebstblich zu arbeiten hat oder zu arbeiten hatte, mit Ausnahme der auf Arbeitstage
fallenden gesetzlichen Feiertage, fur die kein Freizeitausgleich gewahrt wird.
*MaRgebend fir die Berechnung der Urlaubsdauer ist das Lebensjahr, das im Laufe des
Kalenderjahres vollendet wird. °Bei einer anderen Verteilung der wochentlichen Arbeits-
zeit als auf finf Tage in der Woche erhoht oder vermindert sich der Urlaubsanspruch
entsprechend. ®Verbleibt bei der Berechnung des Urlaubs ein Bruchteil, der mindestens
einen halben Urlaubstag ergibt, wird er auf einen vollen Urlaubstag aufgerundet; Bruch-
teile von weniger als einem halben Urlaubstag bleiben unberiicksichtigt. ‘Der Erholungs-
urlaub muss im laufenden Kalenderjahr gewahrt werden; er kann auch in Teilen genom-
men werden.
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§ 27

@

)

®)

)

©)

Protokollerklérung zu 8 26 Absatz 1 Satz 7:
Der Urlaub soll grundsatzlich zusammenhangend gewahrt werden; dabei soll ein Ur-
laubsteil 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 Monaten
des folgenden Kalenderjahres angetreten werden. *Kann der Erholungsurlaub we-
gen Arbeitsunfahigkeit oder aus betrieblichen/dienstlichen Griinden nicht bis zum
31. Mérz angetreten werden, ist er bis zum 31. Mai anzutreten.

b) Beginnt oder endet das Arbeitsverhdltnis im Laufe eines Jahres, steht als Erho-
lungsurlaub fur jeden vollen Monat des Arbeitsverhaltnisses ein Zwdlftel des Ur-
laubsanspruchs nach Absatz 1 zu; 8 5 Bundesurlaubsgesetz bleibt unberthrt.

¢) Ruht das Arbeitsverhéltnis, so vermindert sich die Dauer des Erholungsurlaubs
einschlie3lich eines etwaigen tariflichen Zusatzurlaubs fir jeden vollen Kalender-
monat um ein Zwolftel.

d) Das Entgelt nach Absatz 1 Satz 1 wird zu dem in 8§ 24 genannten Zeitpunkt ge-
zahlt.

Zusatzurlaub

'Fur die Gewéhrung eines Zusatzurlaubs gelten die fir die Beamten des jeweiligen
Landes jeweils malRgebenden Bestimmungen fiir Grund und Dauer sinngemaR.’Die
beamtrechtlichen Bestimmungen gelten nicht fiir den Zusatzurlaub fiir Wechselschichtar-
beit, Schichtarbeit und Nachtarbeit.

Arzte, die standig Wechselschichtarbeit nach § 7 Absatz 1 oder standig Schichtarbeit
nach § 7 Absatz 2 leisten und denen die Zulage nach § 8 Absatz 5 Satz 1 oder Absatz
6 Satz 1 zusteht, erhalten einen Arbeitstag Zusatzurlaub

a) bei Wechselschichtarbeit fur je zwei zusammenhéangende Monate und
b)  bei Schichtarbeit fur je vier zusammenhéngende Monate.

Im Falle nicht standiger Wechselschicht- oder Schichtarbeit (zum Beispiel standige Ver-
treter) erhalten Arzte, denen die Zulage nach § 8 Absatz 5 Satz 2 oder Absatz 6
Satz 2 zusteht, einen Arbeitstag Zusatzurlaub fur

a) je drei Monate im Jahr, in denen sie Uberwiegend Wechselschichtarbeit ge-
leistet haben, und

b) je funf Monate im Jahr, in denen sie Uberwiegend Schichtarbeit geleistet ha-
ben.

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

Im Ubrigen gilt § 26 mit Ausnahme von Absatz 2 Buchstabe b entsprechend.
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'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.

?Als Nachtarbeitsstunde im Sinne von Satz 1, gilt auch jede Stunde der Zeit des Bereit-
schaftsdienstes zwischen 21:00 und 06:00 Uhr (§7 Abs. 7 TV- Arzte Charite). > Bei Teil-
zeitkraften ist die Zahl der in Satz 1 geforderten Nachtarbeitsstunden entsprechend dem
Verhdltnis der vereinbarten durchschnittlichen regelmafiigen Arbeitszeit zur regelmafii-
gen Arbeitszeit von entsprechenden Vollzeitkraften zu kiirzen. *Nachtarbeitsstunden, die
in Zeitrdumen geleistet werden, fur die Zusatzurlaub fir Wechselschicht- oder Schicht-
arbeit zusteht, bleiben unberiicksichtigt. “Absatz 4 und Absatz 5 finden Anwendung.

Protokollerklarung zu § 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. ?Firr die Feststellung, ob standige Wechsel-
schichtarbeit oder standige Schichtarbeit vorliegt, ist eine Unterbrechung durch Arbeits-
befreiung, Freizeitausgleich, bezahlten Urlaub oder Arbeitsunfahigkeit in den Grenzen
des 8§ 22 unschéadlich.

Protokollerklarung zu § 27 Absatz 6:

Der Anspruch auf Zusatzurlaub bemisst sich nach den abgeleisteten Nachtarbeitsstun-
den und entsteht im laufenden Jahr, sobald die Voraussetzungen nach Absatz 6 Satz 1
erfillt sind.

8§28 Sonderurlaub

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

8§29 Arbeitsbefreiung

)

'Nur die nachstehend aufgefuhrten Anlasse gelten als Falle nach § 616 BGB, in denen
Arzte unter Fortzahlung des Entgelts in dem angegebenen AusmaR von der Arbeit frei-
gestellt werden:

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

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

¢) Umzug aus dienstlichem oder betrieblichem Grund ein Arbeitstag
an einen anderen Ort
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d) 25- und 40-jahriges Arbeitsjubilaum ein Arbeitstag

e) schwere Erkrankung

aa) einer/eines Angehdorigen, soweit sie/er in ein Arbeitstag
demselben Haushalt lebt im Kalenderjahr

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

cc) einer Betreuungsperson, wenn Arzte bis zu vier
deshalb die Betreuung ihres Kindes, das das Arbeitstage
8. Lebensjahr noch nicht vollendet hat oder wegen im Kalenderjahr

korperlicher, geistiger oder seelischer Behinderung
dauernd pflegebedurftig ist, Gbernehmen mussen,

’Eine Freistellung nach Buchstabe e erfolgt nur, soweit eine
andere Person zur Pflege oder Betreuung nicht sofort zur
Verfugung steht und durch &rztliche Bescheinigung in den
Féllen der Doppelbuchstaben aa und bb die Notwendigkeit
der Anwesenheit der/des Beschaftigten zur vorlaufigen
Pflege bescheinigt wird. °Die Freistellung darf insgesamt fiinf
Arbeitstage im Kalenderjahr nicht Uberschreiten

f) Arztl@phe Behandlung von Arztinnen erforderliche
und Arzten , wenn diese wahrend der Arbeitszeit nachgewiesene
erfolgen muss, Abwesenheitszeit

einschlieRlich
erforderlicher
Wegezeiten.

'Bei Erfullung allgemeiner staatsbiirgerlicher Pflichten nach deutschem Recht
besteht der Anspruch auf Fortzahlung des Entgelts nur dann, wenn die Arbeitsbefrei-
ung gesetzlich vorgeschrieben ist und soweit die Pflichten nicht au3erhalb der Ar-
beitszeit, gegebenenfalls nach ihrer Verlegung, wahrgenommen werden kdnnen;
soweit die Arzte Anspruch auf Ersatz des Entgelts geltend machen kénnen, be-
steht 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 Féllen Arbeitsbefreiung unter
Fortzahlung des Entgelts bis zu drei Arbeitstagen gewahren. %In begriindeten
Féallen kann bei Verzicht auf das Entgelt kurzfristige Arbeitsbefreiung gewdahrt
werden, wenn die dienstlichen oder betrieblichen Verhéaltnisse es gestatten.

Protokollerklarung zu 8§ 29 Absatz 3 Satz 2:

Zu den "begrindeten Fallen" kdnnen auch solche Anlasse gehdoren, fur die kein An-
spruch auf Arbeitsbefreiung besteht (zum Beispiel Umzug aus personlichen Griin-
den).
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®)

(6)

)

'Auf Antrag kann den gewéhiten 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 In-
teressen diirfen der Arbeitsbefreiung nicht entgegenstehen. ?Zur Teilnahme an Ta-
rifverhandlungen mit der Charité — Universitatsmedizin Berlin kann auf Anfor-
dern der Gewerkschaft Arbeitsbefreiung unter Fortzahlung des Entgelts ohne
zeitliche Begrenzung erteilt werden.

Zur Teilnahme an Sitzungen von Priufungs- und von Berufsbildungsausschiissen
nach dem Berufsbildungsgesetz sowie fur eine Tatigkeit in Organen von Sozialversi-
cherungstragern kann den Mitgliedern Arbeitsbefreiung unter Fortzahlung des Ent-
gelts gewahrt werden, sofern nicht dringende dienstliche oder betriebliche Interessen
entgegenstehen.

'Zur Teilnahme an Arztkongressen, Fachtagungen, Fortbildungen und vergleichba-
ren Veranstaltungen ist Arzten Arbeitsbefreiung bis zu drei Arbeitstage im Kalen-
derjahr zu gewahren. *Die Arbeitsbefreiung wird auf einen Anspruch nach den Wei-
terbildungsgesetzen der Lander sowie dem Berliner Bildungsurlaubsgesetz ange-
rechnet. *Bei Personalkostenerstattung durch Dritte erfolgt eine Freistellung fiir bis
zu funf Tage.

In den Fallen der Absatze 1 bis 6 werden das Tabellenentgelt sowie die sonstigen
Entgeltbestandteile, die in Monatsbetragen festgelegt sind, weitergezabhilt.
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§ 30

1)

)

®3)

(4)

§31

Abschnitt V
Befristung und Beendigung des Arbeitsverhaltnisses

Befristete Arbeitsvertrage

!Befristete Arbeitsverhaltnisse sind nach den gesetzlichen Vorschriften iber die Befris-
tung von Arbeitsvertragen zuldssig. Dabei soll eine ausgewogene Abwagung zwischen
den dienstlichen Notwendigkeiten einerseits und den berechtigten Interessen der be-
troffenen Arzte andererseits erfolgen.

'Beim Abschluss von befristeten Arbeitsvertragen mit besonders kurzen Vertragslauf-
zeiten ist auch das Interesse der Arzte an einer notwendigen Planungssicherheit zu be-
riicksichtigen. ?Bei befristeten Beschaftigungen nach dem Hochschulrahmengesetz be-
ziehungsweise einer gesetzlichen Nachfolgeregelung mit dem Zweck der Weiterbildung
zum Facharzt soll der erste Vertrag maoglichst fir eine Laufzeit von nicht weniger als
zwei Jahren und der weitere Vertrag mindestens ein Jahr Uber die Mindestweiterbil-
dungszeit nach der jeweils geltenden Weiterbildungsordnung des Landes Berlin ge-
schlossen werden. *Sachliche Griinde kénnen eine kiirzere Vertragslaufzeit erfordern.

Protokollerklarung zu § 30 Absatz 2:

Die in Absatz 2 genannten Vertragslaufzeiten beziehen sich nicht auf Befristungsgrun-
de, die einen anderen Zweck als die Weiterbildung zum Facharzt zum Inhalt haben,
insbesondere, aber nicht abschlieRend, Befristungen wegen Drittmittelfinanzierungen,
Vakanzvertretungen, Projekten oder Elternzeitvertretungen.

Die Mindestdauer firr einen befristeten Arbeitsvertrag nach § 2 Wissenschaftszeitver-
tragsgesetz betragt zwei Jahre.

Protokollerklarung zu § 30 Absatz 3:

'Es wird klargestellt, dass § 30 Abs. 3 die Mindestdauer von befristeten Arbeitsvertra-
gen fur Arzte, die sich nicht in der Weiterbildung zum Facharzt befinden betrifft. “Die in
Absatz 3 genannten Vertragslaufzeiten beziehen sich nicht auf Befristungsgrinde, die
einen anderen Zweck zum Inhalt haben, insbesondere, aber nicht abschlieRend, Befris-
tungen wegen Drittmittelfinanzierungen, Vakanzvertretungen, Projekten oder Eltern-
zeitvertretungen.

Befristete Arbeitsverhaltnisse kénnen gekiindigt werden (8 15 Absatz 3 Teilzeit- und
Befristungsgesetz).

(Nicht besetzt)

§32

(Nicht besetzt)
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4)

©)

§34

1)

Beendigung des Arbeitsverhaltnisses ohne Kiindigung

Das Arbeitsverhéltnis endet, ohne Kiindigung,

a) mit Ablauf des Monats, in dem der Arzt das gesetzlich festgelegte Alter zum Errei-
chen 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 der Arzt voll
oder teilweise erwerbsgemindert ist. 2Der Arzt hat den Arbeitgeber von der Zustellung
des Rentenbescheids unverziiglich zu unterrichten. *Beginnt die Rente erst nach der
Zustellung des Rentenbescheids, endet das Arbeitsverhaltnis mit Ablauf des dem Ren-
tenbeginn vorangehenden Tages. “Liegt im Zeitpunkt der Beendigung des Arbeitsver-
haltnisses eine nach § 92 SGB IX erforderliche Zustimmung des Integrationsamtes noch
nicht vor, endet das Arbeitsverhaltnis mit Ablauf des Tages der Zustellung des Zustim-
mungsbescheids des Integrationsamtes. *Das Arbeitsverhéltnis endet nicht, wenn nach
dem Bescheid des Rentenversicherungstragers eine Rente auf Zeit gewahrt wird. °In die-
sem Fall ruht das Arbeitsverhaltnis fur den Zeitraum, fir den eine Rente auf Zeit gewahrt
wird.

Im Falle teilweiser Erwerbsminderung endet beziehungsweise ruht das Arbeitsverhaltnis
nicht, wenn der Arzt nach seinem vom Rentenversicherungstrager festgestellten Leis-
tungsvermdgen auf seinem bisherigen oder einem anderen geeigneten und freien Ar-
beitsplatz weiterbeschaftigt werden kénnte, soweit dringende dienstliche beziehungs-
weise betriebliche Griinde nicht entgegenstehen, und der Arzt innerhalb von zwei
Wochen nach Zugang des Rentenbescheids seine Weiterbeschéaftigung schriftlich bean-
tragt.

Verzégert der Arzt schuldhaft den Rentenantrag oder bezieht er Altersrente nach §
236 oder § 236a SGB VI oder ist er nicht in der gesetzlichen Rentenversicherung oder
in einem berufsstandischen Versorgungswerk versichert, so tritt an die Stelle des
Rentenbescheids das Gutachten eines Amtsarztes oder eines nach 8§ 3 Absatz 5 Satz
2 bestimmten Arztes. “Das Arbeitsverhaltnis endet in diesem Fall mit Ablauf des Mo-
nats, in dem dem Arzt das Gutachten bekannt gegeben worden ist.

Soll der Arzt, dessen Arbeitsverhaltnis nach Absatz 1 Buchstabe a geendet hat, wei-
terbeschaftigt werden, ist ein neuer schriftlicher Arbeitsvertrag abzuschlieRen. *Das Ar-
beitsverhaltnis kann jederzeit mit einer Frist von vier Wochen zum Monatsende gekin-
digt werden, wenn im Arbeitsvertrag nichts anderes vereinbart ist.

Protokollerklarung zu § 33 Absatz 2 und 3:
Als Rentenversicherungstrager im Sinne der Abséatze 2 und 3 gelten auch berufsstandi-
sche Versorgungswerke.

Kindigung des Arbeitsverhaltnisses

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

bis zu einem Jahr ein Monat zum Monatsschluss,
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§35

@

@

©)

@
©)

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

zum Schluss eines Kalendervierteljahres.

'Arbeitsverhaltnisse von Arzten, die das 40. Lebensjahr vollendet haben und unter die
Regelungen des Tarifgebiets West fallen, kbnnen nach einer Beschéaftigungszeit (Ab-
satz 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 30. Juni
2007 geltenden Tarifregelungen unkindbar waren, verbleibt es dabei.

'Beschaftigungszeit ist die Zeit, die bei demselben Arbeitgeber im Arbeitsverhéltnis zu-
rickgelegt wurde, auch wenn sie unterbrochen ist. 2Unberiicksichtigt bleibt die Zeit ei-
nes Sonderurlaubs gemal § 28, es sei denn, der Arbeitgeber hat vor Antritt des Son-
derurlaubs schriftlich ein dienstliches oder betriebliches Interesse anerkannt.
3Wechseln Arzte zwischen Arbeitgebern, die vom Geltungsbereich dieses Tarifvertra-
ges erfasst werden, werden die Zeiten bei dem anderen Arbeitgeber als Beschafti-
gungszeit anerkannt. *Satz 3 gilt entsprechend bei einem Wechsel von einem anderen
offentlich-rechtlichen Arbeitgeber.

Zeugnis

Bei Beendigung des Arbeitsverhaltnisses haben die Arzte Anspruch auf ein schriftliches
Zeugnis Uber Art und Dauer ihrer Téatigkeit; es muss sich auch auf Filhrung und Leistung
erstrecken (Endzeugnis).

Aus triftigen Griinden koénnen Arzte auch wahrend des Arbeitsverhiltnisses ein
Zeugnis verlangen (Zwischenzeugnis).

Bei bevorstehender Beendigung des Arbeitsverhiltnisses konnen die Arzte ein
Zeugnis Uber Art und Dauer ihrer Tatigkeit verlangen (vorlaufiges Zeugnis).

Die Zeugnisse gemaf den Abséatzen 1 bis 3 sind unverziiglich auszustellen.

Die Zeugnisse gemafl den Abséatzen 1 bis 3 werden vom leitenden Arzt und vom Ar-
beitgeber ausgestellt.
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) Abschnitt VI
Ubergangs- und Schlussvorschriften

§ 36
(Nicht besetzt)

8§ 37 Ausschlussfrist

'Anspriiche aus dem Arbeitsverhaltnis verfallen, wenn sie nicht innerhalb einer Ausschluss-
frist von sechs Monaten nach Falligkeit von den Arzten oder vom Arbeitgeber schriftlich gel-
tend gemacht werden. Fiir denselben Sachverhalt reicht die einmalige Geltendmachung des
Anspruchs auch fur spater fallige Leistungen aus.

§38
(Nicht besetzt)

8 39 In-Kraft-Treten, Laufzeit, Einfihrungsbestimmungen

(1) Dieser Tarifvertrag tritt am 01. April 2017 in Kraft.

(2) Dieser Tarifvertrag kann von jeder Tarifvertragspartei mit einer Frist von drei Monaten
zum Schluss eines Kalendervierteljahres schriftlich gekindigt werden, frihestens je-
doch zum 30. September 2019.

(3) Abweichend hiervon kénnen:
e die Anlage 1 (Tabellenentgelte gemaR § 15 TV-Arzte Charite),
e die Stufenregelung gemaR § 16 Abs.1 und 2 TV-Arzte Charité,
e 88 Abs. 1, Satz 2 Buchstabe b),
e 89ADs. 3,

mit einer Frist von drei Monaten zum Schluss eines Kalendervierteljahres schrift-
lich gekiindigt werden, frihestens jedoch zum 30. September 2019.
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Anlage 1

Tabellenentgelte

Tabellenentgelte ab 1. April 2017

a) 42 Wochenstunden

ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 2. Jahr 3. Jahr 4. Jahr 5. Jahr 6. Jahr
Arzt 455768 €| 4.815,43 €| 5.080,06 €| 5.200,00 €| 5.319,56 €| 5.701,67 €
ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr 9. Jahr 11. Jahr
Facharzt 6.015,31 €| 6.519,44 €| 6.961,97 €| 7.370,29€| 7.534,53 €
Oberarzt 7.534,53 €| 7.977,07 €| 8.466,00 €
CA-Vertreter 8.863,29 €
b) 40 Wochenstunden
ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 2. Jahr 3. Jahr 4. Jahr 5. Jahr 6. Jahr
Arzt 4.340,65€| 4.586,12€| 4.838,15€| 4.952,38 €| 5.066,25€| 5.430,16 €
ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr 9. Jahr 11. Jahr
Facharzt 5.728,87 €| 6.208,99 €| 6.630,45€| 7.019,32 €| 7.175,74 €
Oberarzt 7.175,74 €| 7.597,21 €| 8.062,86 €
CA-Vertreter 8.441,23 €
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a) 42 Wochenstunden

Tabellenentgelte ab 1. Februar 2018

ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 2. Jahr 3. Jahr 4. Jahr 5. Jahr 6. Jahr
Arzt 4.648,83 €| 4.911,74 €| 5.181,66 € 5.304,00 €| 5.425,95€| 5.815,70 €
ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr 9. Jahr 11. Jahr
Facharzt 6.135,62 €| 6.649,83 €| 7.101,21€| 7.517,70 €| 7.685,22 €
Oberarzt 7.685,22 €| 8.136,61 €| 8.635,32 €
CA-Vertreter 9.040,56 €
b) 40 Wochenstunden
ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 2. Jahr 3. Jahr 4. Jahr 5. Jahr 6. Jahr 11. Jahr
Arzt 442746 € 4.677,85€| 4.934,91€| 5.051,43€| 5.167,57 €| 5.538,76 € 5.843,45 €
ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr 9. Jahr 11. Jahr
Facharzt 5.843,45 €| 6.333,17 €| 6.763,06 €| 7.159,71 €| 7.319,26 €
Oberarzt 7.319,26 €| 7.749,15 €| 8.224,11 €
CA-Vertreter 8.610,06 €
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a) 42 Wochenstunden

Tabellenentgelte ab 1. Januar 2019

ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 2. Jahr 3. Jahr 4. Jahr 5. Jahr 6. Jahr
Arzt 4.695,32 €| 4.960,86 €| 5.233,48€| 5.406,00€| 5.579,00 €| 5.873,86 €
ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr 9. Jahr 11. Jahr
Facharzt 6.196,98 €| 6.716,33 €| 7.172,22 €| 7.592,88 €| 7.762,07 €
Oberarzt 7.762,07 €| 8.217,98 €| 8.721,67 €
CA-Vertreter 9.130,97 €
b) 40 Wochenstunden
ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 2. Jahr 3. Jahr 4. Jahr 5. Jahr 6. Jahr 11. Jahr
Arzt 447173 €| 4.724,63 €| 4.984,27 €| 5.148,57 €| 5.313,33 €| 5.594,15€| 5.901,89 €
ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr 9. Jahr 11. Jahr
Facharzt 5.901,89 €| 6.396,50 €| 6.830,69€| 7.231,31 €| 7.392,45 €
Oberarzt 7.392,45 €| 7.826,65 €| 8.306,35 €
CA-Vertreter 8.696,16 €

Protokollerklarung zur Anlage 1:

Die Vereinbarungen auBertariflicher Vergltungen (AT) oberhalb der Entgelttabellenbetrage der
Entgeltgruppen A3 (Oberarzt) und A4 (CA-Vertreter), sind unabhéngig von Berufserfahrungsstufen

zulassig.
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Niederschriftserklarungen:

1. Die Tarifvertragsparteien bilden eine Arbeitsgruppe, die die Folgen der divergieren-
den tarifrechtlichen und versicherungsrechtlichen Regelungen Uber die Beendigung
des Arbeitsverhaltnisses bzw. Uber den Renteneintritt evaluiert und Gesprache uber
die Losung des fir die Arzte hieraus entstehenden Problems fiihren wird.

2. Es besteht Einvernehmen, dass kein weiterer Anlass zur Fortsetzung der in der Nie-
derschriftserklarung zum Tarifvertrag vom 30.06.2015 vereinbarten Gesprache be-
steht, weil momentan keine objektiven, transparenten und handhabbaren Kriterien als
Voraussetzung fiir den Aufstieg in die A2 bestehen.

3. Die Tarifvertragsparteien sind sich einig, dass kinftige grundsatzliche Gespréche
Uber die Struktur der 40-Std.-Tabelle hiervon unberihrt bleiben.

Berlin, den 2017

Prof. Dr. Karl-Max Einhaupl
Vorstandsvorsitzender

Prof.Dr. Ulrich Frei
Arztlicher Direktor

Dr. Peter Bobbert
Marburger Bund

LV Berlin / Brandenburg e.V.
Vorstandvorsitzender

Astrid Lurati
Direktorin des Klinikums

Prof. Dr. Axel Radlach Pries
Dekan der Charité

Guido Salewski
Marburger Bund
LV Berlin / Brandenburg e.V.
stellv. Vorstandsvorsitzender
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