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Manteltarifvertrag
Vom 01.01.2007
In der Fassung des 5. Anderungstarifvertrages vom 24.04.2017
zwischen
der Thiiringen-Kliniken ,Georgius Agricola® GmbH

- nachfolgend auch ,TK" -

- einerseits -

und
dem Marburger Bund, Landesverband Thiiringen
- andererseits -
Praambel
Mit dem Abschluss des vorliegenden Manteltarifvertrags schaffen die Tarifvertragsparteien parallel und erganzend zu einem zwischen
der TK und der Gewerkschaft ver.di abgeschlossenen Haustarifvertrag besondere Regelungen fiir die in der TK beschaftigten Arztinnen
und Arzte vereinbaren.
Die Tarifvertragsparteien verfolgen damit folgende Ziele:
. eigensténdige und abschlieBende Regelung der Arbeitsbedingungen der Arztinnen und Arzte, die in der TK beschéftigt sind;
«  weitere Steigerung der Attraktivitdt der TK als Arbeitgeber fiir Arztinnen und Arzte;
. Sicherung der zukiinftigen Wettbewerbsfahigkeit der TK;
«  Sicherung eines angemessenen Einkommens fiir die Arztinnen und Arzte, unter Beriicksichtigung der sich aus den
Besonderheiten des arztlichen Diensts ergebenden Belastungen.
Der nachfolgende Tarifvertrag gilt einheitlich fiir alle drei Standorte der Gesellschaft in Saalfeld, Rudolstadt und P6Bneck.
Im Hinblick auf die vorgenannten Ziele vereinbaren die Parteien was folgt:
§1

Geltungsbereich

1. Dieser Tarifvertrag gilt fiir Arztinnen und Arzte — nachfolgend einheitlich ,Arzte" genannt -, die in einem Arbeitsverhiltnis

zur Thiiringen-Kliniken ,,Georgius Agricola® GmbH stehen und nicht Mitglied der Gewerkschaft ver.di sind.
2. Dieser Tarifvertrag gilt nicht fiir Cheférzte und leitende Abteilungsérzte sowie Arzte, die Altersrente erhalten.
3. Dieser Tarifvertrag gilt ferner fiir Unternehmen, die mit der TK im konzernrechtlichen Sinn nach §§ 15 ff. AktG verbunden

sind (nachfolgend auch ,verbundene Unternehmen™) und ihren Beitritt zu diesem Tarifvertrag im Einvernehmen mit der

Gewerkschaft MB schriftlich erklart haben. Die TK wirkt darauf hin, dass verbundene Unternehmen diesem Tarifvertrag



beitreten. Wird in dem beitretenden verbundenen Unternehmen ein anderer Tarifvertrag angewendet, so wird der Ubergang

zu diesem Tarifvertrag in einem Uberleitungstarifvertrag geregelt.

Protokollerkigrung:

1. Die Tarifvertragsparteien stellen kiar, dass der Landkreis Saalfeld-Rudolstadt kein verbundenes Unternehmen im
vorstehenden Sinne ist.

2. Eine Verpfiichtung, einen Beitritt eines verbundenen Unternehmens herbeizufiihren, ist hiermit nicht verbunden.

3. Tritt ein verbundenes Unternehmen bej, gilt dieser Tarifvertrag einschlieBlich der ihn ergdnzenden Tarifvertrdge

fiir das jeweilige Unternehmen wie fiir die Thiiringen-Kliniken ,,G. Agricola" Saalfeld-Rudolstadt gGmbH, soweit
auf die Thdringen-Kliniken ,,G. Agricola" Saalfeld-Rudolstadt gGmbH Bezug genommen wird, gilt dies als
Bezugnahme auf das jeweilige verbundene Unternehmen.

Dieser Tarifvertrag findet insgesamt keine Anwendung, soweit ein Arzt Anspriiche geltend macht, die sich aus einem
anderen fiir die TK geltenden Tarifvertrag, insbesondere dem mit der Gewerkschaft ver.di abgeschlossenen Tarifwerk,
ergeben, ohne dass diese Anspriiche sich auch aus dem vorliegenden Tarifvertrag ergeben. Das gleiche gilt, soweit
rechtskraftig festgestellt oder von der TK anerkannt wird, dass auf das Arbeitsverhaltnis eines Arztes die Bestimmungen

eines anderen Tarifvertrages anwendbar sind, gleichgiiltig, worauf diese Anwendbarkeit beruht.

§2

Arbeitsvertrag, Nebenabreden, Probezeit

Der Arbeitsvertrag wird schriftlich abgeschlossen.

Mehrere Arbeitsverhdltnisse 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 kdnnen gesondert gekiindigt werden, soweit dies

einzelvertraglich vereinbart ist.

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

§3

Allgemeine Arbeitsbedingungen

Die Arzte haben iber Angelegenheiten, deren Geheimhaltung durch gesetzliche Vorschriften vorgesehen oder vom

Arbeitgeber angeordnet ist, Verschwiegenheit zu wahren; dies gilt auch liber die Beendigung des Arbeitsverhaltnisses hinaus.

Die Arzte diirfen von Dritten Belohnungen, Geschenke, Provisionen oder sonstige Vergiinstigungen in Bezug auf ihre Tatigkeit
nicht annehmen. Ausnahmen sind nur mit Zustimmung des Arbeitgebers méglich. Werden den Arzten derartige
Verglinstigungen angeboten, haben sie dies dem Arbeitgeber unverziiglich anzuzeigen. Im Einvernehmen mit dem Betriebsrat

ist eine Regelung liber Bagatellfalle zu treffen.

Nebentétigkeiten gegen Entgelt haben die Arzte ihrem Arbeitgeber rechtzeitig vorher schriftlich anzuzeigen. Der Arbeitgeber
kann die Nebentatigkeit untersagen oder mit Auflagen versehen, wenn diese geeignet ist, die Erfiillung der
arbeitsvertraglichen Pflichten der Arzten oder berechtigte Interessen des Arbeitgebers zu beeintrdchtigen. Dies ist
insbesondere der Fall, wenn die Summe aller Beschaftigungszeiten die gesetzliche Hochstgrenze von 48 Stunden

Uiberschreitet.



Protokollerkigrung.

Satz 3 bezieht sich nicht auf freiberufliche oder selbststédndige Tétigkeiten.

Der Arbeitgeber ist bei begriindeter Veranlassung berechtigt, die Arzte zu verpflichten, durch &rztliche Bescheinigung
nachzuweisen, dass sie zur Leistung der arbeitsvertraglich geschuldeten Tatigkeit in der Lage ist. Bei der beauftragten
Arztin/dem beauftragten Arzt kann es sich um eine Betriebsarztin/einen Betriebsarzt handeln, soweit sich die Betriebsparteien

nicht auf eine andere Arztin/einen anderen Arzt geeinigt haben. Die Kosten dieser Untersuchung tragt der Arbeitgeber.

Die Arzte haben ein Recht auf Einsicht in ihre vollstindigen Personalakten. Sie kénnen das Recht auf Einsicht auch durch
eine/n hierzu schriftlich Bevollmachtigte/n ausiiben lassen. Sie sind berechtigt Ausziige oder Kopien aus ihren Personalakten

zu erhalten.

Beschéftigte kénnen aus betrieblichen Griinden versetzt oder abgeordnet werden. Sollen Arzte an einen Betrieb auBerhalb
des bisherigen Arbeitsortes versetzt oder voraussichtlich langer als drei Monate abgeordnet werden, so sind sie vorher zu
horen. Bei Versetzungen und Abordnungen zu Betriebsstatten, die weiter voneinander entfernt liegen als die Krankenhduser
Rudolstadt und P6Bneck — maBgeblich ist die jeweils kiirzeste StraBenverbindung — bedarf es der Zustimmung des Arztes. Der
aufnehmende und der abgebende Betriebsrat sind in jedem Fall zu horen. Die gesetzlichen Mitbestimmungstatbestéande

bleiben unberiihrt.

Protokollerkidrungen zu Absatz 5:

Abordnung ist die Zuweisung einer voriibergehenden Beschéftigung bei einer anderen Betriebsstatte desselben Arbeitgebers
oder eines verbundenen Unternehmens unter Fortsetzung des bestehenden Arbeitsverhdltnisses.

§4
Sonstige Dienstpflichten

Zu den den Arzten obliegenden &rztlichen Pflichten gehdrt es auch, drztliche Bescheinigungen auszustellen. Die Arzte kénnen
vom Arbeitgeber auch verpflichtet werden, im Rahmen einer zugelassenen Nebentétigkeit von leitenden Arzten oder fiir

Belegarzte innerhalb der Einrichtung arztlich tatig zu werden.

Die Erstellung von Gutachten, gutachterlichen AuBerungen und wissenschaftlichen Ausarbeitungen, die nicht von einem Dritten

angefordert und vergiitet werden, gehort zu den den Arzten obliegenden Pflichten aus der Haupttétigkeit.

Der Arzt kann vom Arbeitgeber verpflichtet werden, als Nebentdtigkeit Unterricht zu erteilen sowie Gutachten, gutachterliche
AuBerungen und wissenschaftliche Ausarbeitungen, die von einem Dritten angefordert und vergiitet werden, zu erstellen, und

zwar auch im Rahmen einer zugelassenen Nebentdtigkeit des leitenden Arztes.

Steht die Vergiitung fiir das Gutachten, die gutachterliche AuBerung oder wissenschaftliche Ausarbeitung ausschlieBlich dem

Arbeitgeber zu, so hat der Arzt nach MaBgabe seiner Beteiligung einen Anspruch auf einen Teil dieser Vergiitung.
In allen anderen Fallen ist der Arzt berechtigt, fir die Nebentatigkeit einen Anteil der von dem Dritten zu zahlenden Vergiitung
anzunehmen. Der Arzt kann die Ubernahme der Nebentatigkeit verweigern, wenn die angebotene Vergiitung offenbar nicht dem

MaB seiner Beteiligung entspricht.

Im Ubrigen kann die Ubernahme der Nebentatigkeit nur in besonders begriindeten Ausnahmefzllen verweigert werden.



§5

Qualifizierung

Ein hohes Qualifikationsniveau und lebenslanges Lernen liegen im gemeinsamen Interesse der Arzte und den Arbeitgebern.
Qualifizierung dient der Steigerung von Effektivitdt und Effizienz des Betriebes, der Nachwuchsférderung und der Steigerung
von beschaftigungsbezogenen Kompetenzen. Die Tarifvertragsparteien verstehen Qualifizierung auch als Teil der

Personalentwicklung.

Vor diesem Hintergrund stellt Qualifizierung nach diesem Tarifvertrag ein Angebot dar, aus dem fiir die Arzte kein individueller
Anspruch auBer nach Absatz 4 und Absatz 10 abgeleitet, aber das durch freiwillige Betriebsvereinbarung wahrgenommen und

naher ausgestaltet werden kann. Weitergehende Mitbestimmungsrechte werden dadurch nicht beriihrt.

QualifizierungsmaBnahmen sind:

a) die Fortentwicklung der fachlichen, methodischen und sozialen Kompetenzen fiir die Ubertragenen Tatigkeiten

(Erhaltungsqualifizierung),

b) der Erwerb zusatzlicher Qualifikationen (Fort- und Weiterbildung),

c) die Qualifizierung zur Arbeitsplatzsicherung (Qualifizierung fiir eine andere Tatigkeit; Umschulung) und

d) die Einarbeitung bei oder nach ldngerer Abwesenheit (Wiedereinstiegsqualifizierung).

Die Teilnahme an einer QualifizierungsmaBnahme wird dokumentiert und den Arzten schriftlich bestétigt.

Die Arzte haben - auch in den Féllen des Absatzes 3 Satz 1 Buchst. d - Anspruch auf ein regelmaBiges Gesprach mit der
jeweiligen Flihrungskraft, in dem festgestellt wird, ob und welcher Qualifizierungsbedarf besteht. Dieses Gesprach kann auch

als Gruppengesprach gefiihrt werden. Wird nichts anderes geregelt, ist das Gesprach jahrlich zu fihren.

Die Kosten einer vom Arbeitgeber geforderten QualifizierungsmaBnahme — einschlieBlich Reisekosten - werden, soweit sie
nicht von Dritten Gbernommen werden, vom Arbeitgeber getragen. Zeiten solcher QualifizierungsmaBnahmen gelten als
Arbeitszeit. Uberschreiten die Aufwendungen einen Betrag von 36 Monatsgehéltern des Arztes, kann mit dem Arzt eine

Riickzahlungsvereinbarung individuell vereinbart werden.

Soweit eine sonstige QualifizierungsmaBnahme auch im Interesse des Arbeitgebers liegt und von diesem genehmigt wird,
tragt der Arbeitgeber hierfiir grundsatzlich die Kosten und stellt den Arzt gegen Vergiitung von der Arbeitsleistung frei, soweit
dies erforderlich ist. Die Vereinbarung eines Eigenbeitrages des Arztes ist zuldssig. Ein Eigenbeitrag kann in Geld und/oder

Zeit erfolgen. Naheres hierzu kann in einer Qualifizierungsvereinbarung zwischen den Betriebsparteien geregelt werden.

In den Fallen des Absatzes 6 ist der Arzt verpflichtet, dem Arbeitgeber die Aufwendungen fiir eine QualifizierungsmaBnahme
zu ersetzen, wenn das Arbeitsverhaltnis auf Wunsch des Arztes oder aufgrund eines von ihm zu vertretenden Grundes endet.
Satz 1 gilt nicht, wenn eine Arztin wegen Schwangerschaft oder Niederkunft in den letzten 3 Monaten gekiindigt oder einen
Aufhebungsvertrag geschlossen hat.

Zurlickzuzahlen sind, wenn das Arbeitsverhaltnis endet

a) im 1. Jahr nach Abschluss der QualifizierungsmaBnahme, die vollen Aufwendungen,

b) im 2. Jahr nach Abschluss der QualifizierungsmaBnahme, 2/3 der Aufwendungen,



8.

10.

¢) im 3. Jahr nach Abschluss der QualifizierungsmaBnahme, 1/3 der Aufwendungen.

Protokollerkldrung:

Der Arbeitgeber und der Arzt kbnnen eine fiir den Arzt gtinstigere Riickzahlungsregelung im Einzelfall schriftlich treffen.

Gesetzliche Forderungsmaoglichkeiten kdnnen in die Qualifizierungsplanung einbezogen werden.

Fir Arzte mit individuellen Arbeitszeiten sollen QualifizierungsmaBnahmen so angeboten werden, dass ihnen eine

gleichberechtigte Teilnahme ermdglicht wird.

Zur Teilnahme an medizinischen wissenschaftlichen Kongressen und arztlichen Fortbildungsveranstaltungen u. a. ist dem Arzt
Arbeitsbefreiung bis zu drei Arbeitstagen im Kalenderjahr unter Fortzahlung des Entgelts zu gewdhren. Die Arbeitsbefreiung
wird auf einem Anspruch nach den Weiterbildungsgesetzen der Lander angerechnet. Bei Kostenerstattung durch Dritte kann

eine Freistellung fiir bis zu flnf Arbeitstage erfolgen.

§6
Qualifizierung Arztinnen/Arzte in der Weiterbildung

Fir Arzte, die sich in Facharzt-, Schwerpunktweiterbildung oder Zusatzausbildung nach dem ,Gesetz {iber befristete
Arbeitsvertrage mit Arzten in der Weiterbildung" befinden, ist ein Weiterbildungsplan aufzustellen, der unter Beriicksichtigung
des Standes der Weiterbildung die zu vermittelnden Ziele und Inhalte der Weiterbildungsabschnitte sachlich und zeitlich

gegliedert festlegt. Der Arzt ist berechtigt, dem Arbeitgeber Abweichungen vom Weiterbildungsplan schriftlich anzuzeigen.

Die Weiterbildung ist vom Betrieb im Rahmen seines Versorgungsauftrags bei wirtschaftlicher Betriebsfiihrung so zu
organisieren, dass die Arzte die festgelegten Weiterbildungsziele in der nach der jeweiligen Weiterbildungsordnung
vorgesehenen Zeit erreichen kdnnen. Der Arzt hat 6 Monate vor dem Enddatum seines Arbeitsverhaltnisses gegeniiber dem
Arbeitgeber schriftlich anzuzeigen, welche Weiterbildungsziele bislang noch nicht erreicht sind. 3 Monate vor dem Enddatum
hat er schriftlich anzuzeigen, welche Weiterbildungsziele voraussichtlich wdhrend der restlichen Laufzeit des

Arbeitsverhaltnisses nicht mehr erbracht werden kénnen.

Kénnen Weiterbildungsziele aus Griinden, die der Arbeitgeber zu vertreten hat, in der vereinbarten Dauer des
Arbeitsverhaltnisses nicht erreicht werden, so ist die Dauer des Arbeitsvertrages entsprechend zu verlangern, soweit der Arzt
den Anzeigepflichten aus Absatz 2 nachgekommen ist. Die Regelungen des ,Gesetzes Uber befristete Arbeitsvertrage mit

Arzten in der Weiterbildung® bleiben hiervon unberiihrt.

§7

Arbeitszeit

Die regelméaBige Arbeitszeit betragt ausschlieBlich der Pausen durchschnittlich 40 Stunden wdchentlich. Die regelmaBige

Arbeitszeit kann auf fiinf Tage, aus notwendigen betrieblichen/ dienstlichen Griinden auch auf sechs Tage verteilt werden.

Fir die Berechnung des Durchschnitts der regelmaBigen wdchentlichen Arbeitszeit ist ein Zeitraum von einem Jahr zugrunde
zu legen. Abweichend von Satz 1 kann bei Arztinnen und Arzten, die stindig Wechselschicht- oder Schichtarbeit zu leisten

haben, ein langerer Zeitraum zugrunde gelegt werden.



10.

10.1

10.2

Soweit es die betrieblichen/dienstlichen Verhaltnisse zulassen, wird der Arzt am 24. Dezember und am 31. Dezember unter
Fortzahlung des Entgelts nach § 22 von der Arbeit freigestellt. Kann die Freistellung nach Satz 1 aus betrieblichen/dienstlichen
Griinden nicht erfolgen, ist entsprechender Freizeitausgleich innerhalb von drei Monaten zu gewdhren. Die regelmaBige
Arbeitszeit vermindert sich fiir den 24. Dezember und 31. Dezember, sofern sie auf einen Werktag fallen, um die
dienstplanmaBig ausgefallenen Stunden.

Protokollerkidrung zu Absatz 3 Satz 3.

Die Verminderung der regelméBigen Arbeitszeit betrifft die Arztinnen und Arzte, die wegen des Dienstplans frei haben und
deshalb ohne diese Regelung nacharbeiten mdssten.
Aus dringenden betrieblichen/ dienstlichen Griinden kann auf der Grundlage einer Betriebs-/Dienstvereinbarung im Rahmen

des § 7 Abs. 1, 2 und des § 12 ArbZG von den Vorschriften des Arbeitszeitgesetzes abgewichen werden.

Die tdgliche Arbeitszeit kann im Schichtdienst auf bis zu zwolf Stunden ausschlieBlich der Pausen ausgedehnt werden. In
unmittelbarer Folge diirfen nicht mehr als vier Zwolf-Stunden-Schichten und innerhalb von zwei Kalenderwochen nicht mehr
als acht Zwdlf-Stunden-Schichten geleistet werden. Solche Schichten kdnnen nicht mit Bereitschaftsdienst kombiniert

werden.

Die Arzte sind im Rahmen begriindeter betrieblicher/dienstlicher Notwendigkeiten zur Leistung von Sonntags-, Feiertags-,
Nacht-, Wechselschicht-, Schichtarbeit sowie - bei Teilzeitbeschaftigung aufgrund arbeitsvertraglicher Regelung oder mit

ihrer Zustimmung - zu Bereitschaftsdienst, Rufbereitschaft, Uberstunden und Mehrarbeit verpflichtet.

Durch Betriebs-/Dienstvereinbarung kann ein wochentlicher Arbeitszeitkorridor von bis zu 45 Stunden eingerichtet werden.
Die innerhalb eines Arbeitszeitkorridors geleisteten zusatzlichen Arbeitsstunden werden im Rahmen des nach Absatz 2 Satz

1 festgelegten Zeitraums ausgeglichen.

Durch Betriebs-/Dienstvereinbarung kann in der Zeit von 6 bis 20 Uhr eine tdgliche Rahmenzeit von bis zu zwdlf Stunden
eingefiihrt werden. Die innerhalb der taglichen Rahmenzeit geleisteten zuséatzlichen Arbeitsstunden werden im Rahmen des

nach Absatz 2 Satz 1 festgelegten Zeitraums ausgeglichen.

Uber den Abschluss einer. Betriebsvereinbarung nach den Absétzen 4, 7 und 8 ist der Marburger Bund unverziiglich zu

informieren.

In Ergénzung zu § 7 Abs. 3 Satz 3 und Abs. 6 gilt fiir Sonn- und Feiertage folgendes:

Die Arbeitszeit an einem gesetzlichen Feiertag, der auf einen Werktag féllt, wird durch eine entsprechende Freistellung an
einem anderen Werktag bis zum Ende des dritten Kalendermonats — mdglichst aber schon bis zum Ende des nachsten
Kalendermonats — ausgeglichen, wenn es die betrieblichen Verhaltnisse zulassen. Kann ein Freizeitausgleich nicht gewahrt
werden, erhdlt der Arzt je Stunde das Entgelt und den Zeitzuschlag nach § 9 Abs. 1 und 2, das heiBt insgesamt maximal
135%.

Fiir Arzte, die regelméBig nach einem Dienstplan eingesetzt werden, der Wechselschicht- oder Schichtdienst an sieben
Tagen in der Woche vorsieht, vermindert sich die regelmaBige Wochenarbeitszeit um ein Fiinftel der arbeitsvertraglich
vereinbarten durchschnittlichen Wochenarbeitszeit, wenn sie an einem gesetzlichen Feiertag, der auf einen Werktag fallt,

a) Arbeitsleistung zu erbringen haben oder

b) nicht wegen des Feiertags, sondern dienstplanmaBig nicht zur Arbeit eingeteilt sind und deswegen an anderen

Tagen der Woche ihre regelmaBige Arbeitszeit erbringen miissen.



Abs. 1 gilt in diesen Féllen nicht. Fiir die Bezahlung gelten § 9 Abs. 1 und 2.

Protokollerkidrungen zu § 7:

Gleitzeitregelungen sind unter Wahrung der jeweils geltenden Mitbestimmungsrechteunabhdngig von den Vorgaben zu
Arbeitszeitkorridor und Rahmenzeit (Absétze 7 und 8) mdglich.

§8

Sonderformen der Arbeit

Wechselschichtarbeit ist die Arbeit nach einem Schichtplan, der einen regelmaBigen Wechsel der taglichen Arbeitszeit in
Wechselschichten vorsieht, bei denen der Arzt durchschnittlich Iangstens nach Ablauf eines Monats erneut zur dienstplanmaBigen
oder betriebstiblichen Nachtschicht herangezogen wird

Wechselschichten sind wechselnde Arbeitsschichten, in denen ununterbrochen bei Tag und Nacht, werktags, sonntags und feiertags

gearbeitet wird.

Nachtschichten sind Arbeitsschichten, die mindestens zwei Stunden Nachtarbeit umfassen.

Schichtarbeit ist die Arbeit nach einem Schichtplan, der einen regelmaBigen Wechsel des Beginns der taglichen Arbeitszeit um
mindestens zwei Stunden in Zeitabschnitten von langstens einem Monat vorsieht, und die innerhalb einer Zeitspanne von

mindestens 13 Stunden geleistet wird.

Bereitschaftsdienst leistet der Arzt, der sich auf Anordnung des Arbeitgebers auBerhalb der regelmdBigen Arbeitszeit an einer vom
Arbeitgeber bestimmten Stelle aufhalt, um im Bedarfsfall die Arbeit aufzunehmen.

Rufbereitschaft leistet der Arzt, der sich auf Anordnung des Arbeitgebers auBerhalb der regelmaBigen Arbeitszeit an einer dem
Arbeitgeber anzuzeigenden Stelle aufhdlt, um auf Abruf die Arbeit aufzunehmen. Rufbereitschaft wird nicht dadurch
ausgeschlossen, dass der Arzt vom Arbeitgeber mit einem Europieper, einem Funktelefon oder einem vergleichbaren technischen
Hilfsmittel ausgestattet ist.

Nachtarbeit ist die Arbeit zwischen 22 Uhr und 6 Uhr.

Mehrarbeit sind die Arbeitsstunden, die der teilzeitbeschéftigte Arzt (iber die vereinbarte regelmaBige Arbeitszeit hinaus bis zur

regelmaBigen wochentlichen Arbeitszeit eines Vollbeschéftigten leistet.

Uberstunden sind die auf Anordnung des Arbeitgebers geleisteten Arbeitsstunden, die (iber die im Rahmen der regelméBigen
Arbeitszeit eines Vollbeschaftigten fiir die Woche dienstplanméaBig bzw. betriebstiblich festgesetzten Arbeitsstunden hinausgehen
und nicht innerhalb des gleichen Monats ausgeglichen werden. Im Rahmen einer Betriebsvereinbarung gem. § 7 Abs. 7

(Arbeitszeitkorridor) kann eine Verkiirzung des Ausgleichszeitraums geregelt werden.

Schichtarbeit ist die Arbeit nach einem Schichtplan, der einen regelmaBigen Wechsel des Beginns der taglichen Arbeitszeit
um mindestens zwei Stunden in Zeitabschnitten von langstens einem Monat vorsieht, und die innerhalb einer Zeitspanne von

mindestens 13 Stunden geleistet wird.



§9

Ausgleich fiir Sonderformen der Arbeit

Der Arzt erhdlt neben dem Entgelt fiir die tatsdchliche Arbeitsleistung Zeitzuschldge. Sie betragen je Stunde

a) fiir Uberstunden 20 v.H.,

b) fiir Nachtarbeit 15 v.H.,

c) fiir Sonntagsarbeit 25 v. H.,

d) fiir Feiertagsarbeit 35 v. H.,

e) fiir Arbeit am 24. Dezember und am 31. Dezember ab 6.00 Uhr 35 v. H.,

f) fiir Arbeit an Samstagen von 13:00 bis 22:00 Uhr 2,00 Euro je Stunde, soweit diese nicht im Rahmen von

Wechselschicht- oder Schichtarbeit anfallt,
Beim Zusammentreffen von Zeitzuschldagen nach Satz 2 Buchst. c bis f wird nur der hdchste Zeitzuschlag gezahlt.
Fiir Arbeitsstunden, die keine Uberstunden sind und die aus betrieblichen Griinden nicht innerhalb des nach § 7 Abs. 2
festgelegten Zeitraums mit Freizeit ausgeglichen werden, erhdlt der Arzt je Stunde 100 v. H. des auf eine Stunde
entfallenden Anteils des monatlichen Entgelts der jeweiligen Entgeltgruppe und Stufe.

Das Entgelt fiir Bereitschaftsdienst wird im § 10 Abs. 6 geregelt, das Entgelt fiir Rufbereitschaft in § 11.

Der Arzt, der Wechselschichtarbeit oder standig Schichtarbeit leistet und dabei im Kalendervierteljahr mindestens 11

Nachtdienste leistet, erhalt eine Wechselschichtzulage von 100 € monatlich.

Der Arzt, der Wechselschichtarbeit oder standig Schichtarbeit leistet und dabei im Kalendervierteljahr 6 - 10 Nachtdienste

leistet, erhalt eine Wechselschichtzulage von 80 € monatlich.

Der Arzt, der Wechselschichtarbeit oder standig Schichtarbeit leistet und dabei im Kalendervierteljahr 1 — 5 Nachtdienste

leistet, erhalt eine Wechselschichtzulage von 60 € monatlich.

Der Arzt, der standig Schichtarbeit leistet, erhalt eine Schichtzulage von 40 Euro monatlich.

Die Zulagen gemaB den Abs.4 bis 7 werden jeweils im folgenden Kalendervierteljahr monatlich ausgezahit.

§10

Bereitschaftsdienst

Wenn in die Arbeitszeit regelmaBig und in erheblichem Umfang Bereitschaftsdienst gleich welcher Stufe fallt, kann unter

den Voraussetzungen einer

- Priifung alternativer Arbeitszeitmodelle,

- Belastungsanalyse gemaB § 5 ArbSchG und



- ggf. daraus resultierender MaBnahmen zur Gewahrleistung des Gesundheitsschutzes

im Rahmen des § 7 Abs. 1 Nr. 1 und 4, Abs. 2 Nr. 3 ArbZG die tégliche Arbeitszeit im Sinne des Arbeitszeitgesetzes
abweichend von den §§ 3, 5 Abs. 1 und 2 und 6 Abs. 2 ArbZG (ber acht Stunden hinaus auf bis zu 24 Stunden verldngert

werden, wenn mindestens die acht Stunden (iberschreitende Zeit als Bereitschaftsdienst abgeleistet wird.

Die tagliche Arbeitszeit darf bei Ableistung ausschlieBlich von Bereitschaftsdienst an Samstagen, Sonn- und Feiertagen max.

24 Stunden betragen, wenn dadurch fiir den einzelnen Arzt mehr Wochenenden und Feiertage frei sind.

Wenn in die Arbeitszeit regelmaBig und in erheblichem Umfang Bereitschaftsdienst féllt, kann im Rahmen des § 7 Abs. 2a
ArbZG und innerhalb des Grenzwertes nach Ziffer 1 eine Verlangerung der taglichen Arbeitszeit Giber acht Stunden hinaus

auch ohne Ausgleich erfolgen. Die wéchentliche Arbeitszeit darf dabei durchschnittlich bis zu 60 Stunden betragen.

Der Arzt ist verpflichtet, sich auf Anordnung des Arbeitgebers auBerhalb der regelmaBigen Arbeitszeit an einer vom
Arbeitgeber bestimmten Stelle aufzuhalten, um im Bedarfsfall die Arbeit aufzunehmen (Bereitschaftsdienst). Der Arbeitgeber
darf Bereitschaftsdienst nur anordnen, wenn zu erwarten ist, dass zwar Arbeit anfallt, erfahrungsgemasB aber die Zeit ohne

Arbeitsleistung Uiberwiegt.

Zum Zwecke der Entgeltberechnung wird die Zeit des Bereitschaftsdienstes einschlieBlich der geleisteten Arbeit nach dem
MaB der wahrend des Bereitschaftsdienstes erfahrungsgemaB durchschnittlich anfallenden Arbeitsleistungen wie folgt als

Arbeitszeit gewertet:

Bereitschaftsdienststufe B (bis zu 25 v.H. Arbeitsleistung) 60 v.H.
Bereitschaftsdienststufe C (liber 25 bis 40 v.H. Arbeitsleistung) 75 v.H.
Bereitschaftsdienststufe D (liber 40 bis 49 v.H. Arbeitsleistung) 95 v.H."

Fir die als Arbeitszeit gewertete Zeit des Bereitschaftsdienstes wird das nachstehende Entgelt je Stunde gezahlt:

Tabellenentgelt (abhdngig von Entgeltgruppe und —stufe) dividiert durch 173,92.

Die Arztin/der Arzt erhélt zusdtzlich zum Bereitschaftsdienstentgelt fiir die Zeit des Bereitschaftsdienstes an Feiertagen
sowie am 24. und 31.12. fiir jede Stunde dieses Bereitschaftsdienstes einen Zeitzuschlag in Hohe von 25 v.H. Dieser

Zeitzuschlag kann nicht in Freizeit abgegolten werden.

Die Arztin/der Arzt erhdlt zusdtzlich zum Bereitschaftsdienstentgelt fiir die Zeit des Bereitschaftsdienstes in den
Nachtstunden (22 Uhr bis 06 Uhr) fiir jede Stunde dieses Bereitschaftsdienstes einen Zeitzuschlag in Héhe von 15 v.H.

Dieser Zeitzuschlag kann nicht in Freizeit abgegolten werden.
Die Arztin/der Arzt erhalt zusétzlich zum Bereitschaftsdienstentgelt fiir die Zeit des Bereitschaftsdienstes am Wochenende
fiir jede Stunde dieses Bereitschaftsdienstes einen Zeitzuschlag in Hohe von 10 v.H.. Dieser Zeitzuschlag kann nicht in

Freizeit abgegolten werden."

Beim Zusammentreffen von Zeitzuschlagen fiir Bereitschaftsdienste wird fiir die jeweilige Stunde der hdchste Zeitzuschlag

gezahlt. Weitergehende Anspriiche auf Zeitzuschldage bestehen nicht."

Die Arztin/der Arzt erhélt ab der 97. Bereitschaftsdienststunde im Kalendermonat fiir jede Bereitschaftsdienststunde einen

Zuschlag in Hohe von 5 v.H. des Stundenentgelts. Dieser Zuschlag kann nicht in Freizeit abgegolten werden."
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Die errechnete Arbeitszeit nach Ziffer 6 kann bis zum Ende des dritten Kalendermonats auch durch entsprechende Freizeit

ausgeglichen werden.

Die Zuweisung zu den Stufen des Bereitschaftsdienstes erfolgt durch schriftliche Nebenabrede zum Arbeitsvertrag. Die

Nebenabrede ist mit einer Frist von drei Monaten jeweils zum Ende eines Kalenderhalbjahres kiindbar.

§11
Rufbereitschaft

Der Arzt hat sich auf Anordnung des Arbeitgebers auBerhalb der regelmaBigen Arbeitszeit an einer dem Arbeitgeber
anzuzeigenden Stelle aufzuhalten, um auf Abruf die Arbeit aufzunehmen (Rufbereitschaft). Rufbereitschaft wird nicht
dadurch ausgeschlossen, dass der Arzt vom Arbeitgeber mit einem Mobiltelefon oder einem vergleichbaren technischen
Hilfsmittel zur Gewahrleistung der Erreichbarkeit ausgestattet wird. Der Arbeitgeber darf Rufbereitschaft nur anordnen,
wenn erfahrungsgemdB lediglich in Ausnahmefdllen Arbeit anféllt. Durch tatsachliche Arbeitsleistung innerhalb der
Rufbereitschaft kann die tagliche Hochstarbeitszeit von zehn Stunden (§ 3 ArbZG) (iberschritten werden (§ 7 ArbZG).

Fir eine Rufbereitschaft von mindestens zwdlf Stunden wird fiir die Tage Montag bis Freitag das Zweifache, fiir Samstag,
Sonntag sowie fiir Feiertage das Vierfache des individuellen Stundenentgelts gezahlt. Fiir Rufbereitschaften von weniger als
zwolf Stunden werden fiir jede angefangene Stunde 12,5 v.H. des individuellen Stundenentgelts gezahlt.

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

Rufbereitschaft abzustellen.

Hinsichtlich der Arbeitsleistung wird jede einzelne Inanspruchnahme innerhalb der Rufbereitschaft, mit einem Einsatz im
Krankenhaus, einschlieBlich der hierfiir erforderlichen Wegezeiten auf eine volle Stunde aufgerundet, Uber eine Stunde
hinausgehende Zeiten der Inanspruchnahme werden nach der exakten Dauer erfasst. Die so ermittelte Gesamteinsatzzeit
wahrend eines Rufbereitschaftdienstes wird nach kaufmannischen Grundsatzen auf eine halbe Stunde gerundet.

Protokollerkldrung:

Hélt sich der Arzt in seiner Rufbereitschaft aus arbeitsorganisatorischen Grinden auch in der inaktiven Zeit innerhalb der
Klinik auf, so wird lediglich seine erste Inanspruchnahme auf eine volle Stunde gerundet.

Wird die Arbeitsleistung innerhalb der Rufbereitschaft am Aufenthaltsort im Sinne des Abs. 1 telefonisch oder mittels
technischer Einrichtungen erbracht, wird abweichend von Absatz 3 die Summe dieser Arbeitsleistungen wéhrend eines

Rufbereitschaftsdienstes auf die nachste halbe Stunde nach oben aufgerundet.

Die Vergiitung der Arbeitsleistung nach Absatz 3 und 4 erfolgt mit dem Entgelt fiir Uberstunden und etwaigen Zeitzuschlédgen
gemaB § 9 Abs. 1.

§12
Eingruppierung

Fiir die bei der TK beschéftigten Arztinnen und Arzte gelten abschlieBend und ausschlieBlich die folgenden Entgeltgruppen:

Entgeltgruppe 1:
Arzt (Assistenzarzt, Stationsarzt ohne Facharztweiterbildung)
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Entgeltgruppe 2:
Facharzt mit abgeschlossener Facharztweiterbildung, der zur Fiihrung eines Facharzttitels berechtigt und in seinem
Fachgebiet tatig ist.

Entgeltgruppe 3
Oberarzt

Oberarzt ist derjenige Arzt im stationdren Bereich, dem die medizinische Verantwortung fiir selbstandige Teil- oder
Funktionsbereiche der Klinik bzw. der Abteilung vom Arbeitgeber (Geschaftsleitung) ausdriicklich schriftlich (ibertragen
worden ist.

Entgeltgruppe 4
Leitender Oberarzt

Leitender Oberarzt ist ein Oberarzt, dem die sténdige Vertretung des leitenden Arztes (Chefarzt) vom Arbeitgeber
(Geschéaftsleitung) ausdriicklich schriftlich Gbertragen worden ist. Innerhalb einer Klinik kann das Tatigkeitsmerkmal jeweils

nur von einem Arzt erfiillt werden.

Arztinnen und Arzte erreichen die jeweils ndchste Stufe nach den Zeiten einer Tétigkeit innerhalb derselben Entgeltgruppe

bei ihrem Arbeitgeber und zwar in

a) Entgeltgruppe 1
Stufe 2: nach einjdhriger arztlicher Tatigkeit
Stufe 3: nach zweijahriger darztlicher Tatigkeit
Stufe 4: nach dreijahriger arztlicher Tatigkeit
Stufe 5: nach vierjahriger arztlicher Tatigkeit

Stufe 6: nach funfjdhriger arztlicher Tatigkeit,

b) Entgeltgruppe 2
Stufe 2: nach zweieinhalbjahriger facharztlicher Tatigkeit
Stufe 3: nach flinfjdhriger facharztlicher Tatigkeit
Stufe 4: nach siebenjdhriger facharztlicher Tatigkeit
Stufe 5: nach neunjdhriger fachdrztlicher Tatigkeit
Stufe 6: nach zwolfjahriger facharztlicher Tatigkeit

¢) Entgeltgruppe 3
Stufe 2: nach dreijahriger oberarztlicher Tatigkeit

Stufe 3: nach sechsjahriger oberdrztlicher Tatigkeit,

d) Entgeltgruppe 4
Stufe 2: nach funfjdhriger Tatigkeit als leitender Oberarzt.

Wird ein Arzt, der in der Entgeltgruppe 2 eingruppiert und der Stufe 6 zugeordnet ist, in die Entgeltgruppe 3 hdhergruppiert
und der Stufe 1 zugeordnet, erhalt der Arzt so lange das Tabellenentgelt der Entgeltgruppe 2 Stufe 6, bis er Anspruch auf
ein Entgelt hat, das das Tabellenentgelt der Entgeltgruppe 2 Stufe 6 Ubersteigt.

Arzte ohne Facharztanerkennung:
Zeiten arztlicher Tatigkeit werden bei der Stufenzuordnung angerechnet. Eine Tatigkeit als Arzt im Praktikum gilt als arztliche
Zeit.

Arzte mit Facharztanerkennung:
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Zeiten fachéarztlicher Tatigkeiten werden in der Regel angerechnet. Zeiten einer vorgehenden beruflichen Tatigkeit kénnen

angerechnet werden, wenn sie fiir die vorgesehene Tatigkeit forderlich sind.

Unter Zeiten einer vorgehenden beruflichen Tatigkeit sind Zeiten zu verstehen, in denen tatsachlich eine solche Tatigkeit

ausgelibt wurde.

Protokollerkidrung.

Folgende Unterbrechungen sind insoweit unschédllich:
Schutzfristen nach dem Mutterschutzgesetz,

6.1

6.2

c) Zeiten eines bezahlten Urlaubs,

Zeiten, in denen Arzte mit einer kiirzeren als der regelmaBigen wochentlichen Arbeitszeit eines entsprechenden

Zeiten einer Arbeitsunféhigkeit nach § 15 bis zu 39 Wochen,

Vollbeschaftigten beschaftigt waren, werden voll angerechnet.

Hinsichtlich der Beschleunigung und Verzégerung des Stufenaufstiegs gelten ausdriicklich die Vorschriften des § 13 dieses

Manteltarifvertrages.

Es werden folgende Entgelttabellen vereinbart:

Entgelttabelle fir den Zeitraum vom 01.01.2017 bis 31.12.2017

Zeiten einer sonstigen Unterbrechung von weniger als einem Monat im Kalenderjahr.

Stufe 1 Stufe 2 Stufe 3 Stufe 4 Stufe 5 Stufe 6
Beginn nach 1 Jahr nach 2 Jahren nach 3 Jahren nach 4 Jahren nach 5 Jahren
krzt 4.274,72 4.549,06 4.699,09 4.998,07 5.298,76 5.420,69
Beginn nach 2,5 Jahren | nach 5 Jahren nach 7 Jahren nach 9 Jahren | nach 12 Jahren
I%acharzt 5.561,75 5.998,97 6.385,83 6.624,81 6.999,88 7.192,84
Beginn nach 3 Jahren nach 6 Jahren
g)berarzt 7.174,07 7.535,80 7.956,00
Beginn nach 5 Jahren
Etd. Oberarzt | 8.180,91 8.466,00
Entgelttabelle fir den Zeitraum ab 01.01.2018
Stufe 1 Stufe 2 Stufe 3 Stufe 4 Stufe 5 Stufe 6
Beginn nach 1 Jahr nach 2 Jahren nach 3 Jahren nach 4 Jahren nach 5 Jahren
krzt 4.360,21 4.640,04 4.793,07 5.098,04 5.404,74 5.529,10
Beginn nach 2,5 Jahren | nach 5 Jahren nach 7 Jahren nach 9 Jahren | nach 12 Jahren
I%acharzt 5.672,99 6.118,95 6.513,55 6.757,30 7.139,88 7.336,69
Beginn nach 3 Jahren nach 6 Jahren
g)berarzt 7.317,55 7.686,51 8.115,12
Beginn nach 5 Jahren
Etd. Oberarzt | 8.344,53 8.635,32

Zusatzlich zum Tabellenentgelt werden Zulagen nach MaBgabe nachfolgender Regelungen gezahlt:
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a) Ein Facharzt, der zur Fiihrung des Titels ,Oberarzt" aufgrund vertraglicher Abrede oder Ernennung durch die
Geschaftsfiihrung der TK berechtigt ist, ohne dass die zusatzlichen Voraussetzungen der Entgeltgruppen 3 oder 4

zutreffen, erhalt

EUR 250,-- monatiich;

b) Nimmt ein Assistenzarzt aufgrund ausdriicklicher vertraglicher Abrede oder aufgrund Ernennung durch die

Geschaftsfiihrung der TK die Funktionen eines Stationsarztes wahr, so erhélt er eine Zulage in Hohe von
EUR 150,-- monatiich;
9] Ein Oberarzt, der am 27.02.2015 schon Oberarzt im Sinne der Entgeltgruppe 3 war, erhdlt ab Beginn seiner
oberarztlichen Tatigkeit, friihestens jedoch ab 01.01.2015, eine Zulage, bis er in Stufe 2 einzugruppieren ist, in
Hohe von
EUR 100,-- monatlich.
§13

Allgemeine Regelungen zu den Stufen

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

2. Fir die Berechnung der Verweildauer gemaB § 12 Abs. 4 stehen folgende Zeiten der arztlichen Tatigkeit gleich:
a) Schutzfristen nach dem Mutterschutzgesetz,
b) Zeiten einer Arbeitsunfdhigkeit nach § 15 bis zu 39 Wochen,
c) Zeiten eines bezahlten Urlaubs,
d) Zeiten eines Sonderurlaubs, bei denen der Arbeitgeber vor dem Antritt schriftlich ein dienstliches bzw.

betriebliches Interesse anerkannt hat,

e) Zeiten einer sonstigen Unterbrechung von weniger als einem Monat im Kalenderjahr,

f) Zeiten der voriibergehenden Ubertragung einer héherwertigen Téatigkeit.

Zeiten der Unterbrechung bis zu einer Dauer von jeweils drei Jahren, die nicht von Satz 1 erfasst werden, und Elternzeit
bis zu jeweils fiinf Jahren sind unschadlich, werden aber nicht auf die Stufenlaufzeit angerechnet. Bei einer
Unterbrechung von mehr als drei Jahren, bei Elternzeit von mehr als fiinf Jahren, erfolgt eine Zuordnung zu der Stufe,
die der vor der Unterbrechung erreichten Stufe vorangeht, jedoch nicht niedriger als bei einer Neueinstellung; die
Stufenlaufzeit beginnt mit dem Tag der Arbeitsaufnahme. Zeiten, in denen Arzte mit einer kiirzeren als der regelmaBigen

wochentlichen Arbeitszeit eines entsprechenden Vollbeschaftigten beschaftigt waren, werden voll angerechnet.
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3. Wird dem Arzt voriibergehend eine andere Tatigkeit (ibertragen, die den Tatigkeitsmerkmalen einer hoheren als seiner
Eingruppierung entspricht, und hat er diese mindestens einen Monat ausgelibt, erhdlt er fiir die Dauer der Ausiibung

eine personliche Zulage riickwirkend ab dem ersten Tag der Ubertragung der Tétigkeit.

Die personliche Zulage bemisst sich fiir Arzte, die in eine der Entgeltgruppen 1 bis 2 eingruppiert sind, aus dem
Unterschiedsbetrag zu dem Tabellenentgelt, das fiir den Arzt bei dauerhafter Ubertragung nach § 13 Ziffer 1 ergeben
hatte.

§14

Bemessungsgrundlage fiir die Entgeltfortzahlung

In den Fallen der Entgeltfortzahlung nach § 15 werden das Tabellenentgelt sowie die sonstigen in Monatsbetrdgen festgelegten
Entgeltbestandteile weitergezahlt. Die nicht in Monatsbetréagen festgelegten Entgeltbestandteile werden als Durchschnitt auf Basis
der dem maBgebenden Ereignis fiir die Entgeltfortzahlung vorhergehenden letzten drei vollen Kalendermonate (Berechnungszeitraum)
gezahlt. Ausgenommen hiervon sind das zusétzlich fiir Uberstunden gezahlte Entgelt (mit Ausnahme der im Dienstplan vorgesehenen

Uberstunden), Leistungsentgelte, Jahressonderzahlungen sowie besondere Zahlungen nach § 16.

Protokollerkidrungen zu den Sétzen 2 und 3:

1. Volle Kalendermonate im Sinne der Durchschnittsberechnung nach Satz 2 sind Kalendermonate, in denen an allen
Kalendertagen das Arbeitsverhdaltnis bestanden hat. Hat das Arbeitsverhdaltnis 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 Arbeitszeiténderung liegenden vollen Kalendermonate zugrunde gelegt.

2. Der Tagesdurchschnitt nach Satz 2 betragt bei einer durchschnittlichen Verteilung der regelmalBigen wéchentlichen Arbeitszeit
auf finf Tage 1/65 aus der Summe der zu beriicksichtigenden Entgeltbestandteile, die fiir den Berechnungszeitraum
zugestanden haben. MalBgebend ist die Verteilung der Arbeitszeit zu Beginn des Berechnungszeitraums. Bei einer
abweichenden Verteilung der Arbeitszeit ist der Tagesdurchschnitt entsprechend Satz 1 und 2 zu ermitteln. Sofern wéhrend
des Berechnungszeitraums bereits Fortzahlungstatbestdnde vorlagen, bleiben die in diesem Zusammenhang auf Basis der
Tagesdurchschnitte gezahlten Betrage bei der Ermittiung des Durchschnitts nach Satz 2 unberdicksichtigt.

3. Tritt die Fortzahlung des Entgelts nach einer allgemeinen Entgeltanpassung ein, ist der Arzt so zu stellen, als sei die
Entgeltanpassung bereits mit Beginn des Berechnungszeitraums eingetreten.

§15
Entgeltfortzahlung im Krankheitsfall

1. Wird der Arzt durch Arbeitsunfahigkeit infolge Krankheit ohne sein Verschulden an der Arbeitsleistung verhindert, erhalt er
fir die Zeit der Arbeitsunfahigkeit fiir die Dauer von bis zu sechs Wochen sowie nach MaBgabe der gesetzlichen Bestimmungen
bei Wiederholungserkrankungen das Arbeitsentgelt (§ 12) fortgezahlt. Nach Ablauf des nach Satz 1 maBgebenden Zeitraums
erhalt der Arzt, der zu Beginn der Arbeitsunfahigkeit eine Betriebszugehdrigkeit von sechs Monaten erreicht hat, fir die Zeit,

firr die ihm Krankengeld oder entsprechende Leistungen zustehen, einen Krankengeldzuschuss.

2. Der Krankengeldzuschuss ergibt sich aus der Hohe der Differenz zwischen dem festgesetzten Nettokrankengeld und dem sich

nach Absatz 1 Satz 1 ergebenden Nettoarbeitsentgelt.

Er wird langstens bis zum Ende der 39. Woche seit dem Beginn der Arbeitsunfahigkeit wegen derselben Erkrankung gezahlt.

Leistungen, die der Arzt aufgrund des ,Leistungsplans betriebliche Altersversorgung" erhalt, werden angerechnet.
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Zahlt die Krankenkasse wegen Verschuldens des Arztes kein oder nur anteiliges Krankengeld, so entféllt oder vermindert sich
der Anspruch auf den Krankengeldzuschuss. Fiir den Arzt, der nicht der Versicherungspflicht in der gesetzlichen
Krankenversicherung unterliegt, ist der Zuschussberechnung der Krankengeldhdchstsatz fiir den versicherungspflichtigen Arzt

zugrunde zu legen.

Das Entgelt im Krankheitsfall und der Krankengeldzuschuss werden nicht (ber das Ende des Arbeitsverhaltnisses hinaus

gezahlt.

Krankengeldzuschiisse, die (iber den Zeitpunkt, zu dem der Arzt eine Rente aus der gesetzlichen Rentenversicherung, aus
einer zusatzlichen Alters- oder Hinterbliebenenversorgung oder aus einer sonstigen Versorgungseinrichtung erhalt, gewahrt
worden sind, gelten als Vorschuss auf die fiir den Zeitraum der Uberzahlung zustehende Rente; die Anspriiche gehen insoweit

auf den Arbeitgeber uber.

Verzogert der Arzt schuldhaft, dem Arbeitgeber die Zustellung des Rentenbescheides mitzuteilen, gelten die fiir die Zeit nach
dem Tage der Zustellung des Rentenbescheides Uberzahlten Krankengeldzuschiisse in vollem Umfang als Vorschuss;
Anspriiche gehen in diesem Falle in Hohe der fiir die Zeit nach dem Tage der Zustellung des Rentenbescheides iberzahlten

Leistungen auf den Arbeitgeber (ber.

Protokollerkidrung zu § 15 Abs. 2 Satz 1:

Nettokrankengeld ist das um die Arbeitnehmeranteile zur Sozialversicherung reduzierte Krankengeld.

§ 16
Besondere Zahlungen

Arzte erhalten ein Jubildumsgeld bei Vollendung einer Beschaftigungszeit (§ 24 Ziffer 2)

a) von 25 Jahren in Hohe von 350 Euro,

b) von 40 Jahren in Hohe von 500 Euro.

Teilzeitbeschaftigte erhalten das Jubildumsgeld in voller Hohe.

Nach MaBgabe des Vermégensbildungsgesetzes in seiner jeweiligen Fassung haben Arzte, deren Arbeitsverhéltnis
voraussichtlich mindestens sechs Monate dauert, einen Anspruch auf vermdgenswirksame Leistungen. Fiir Vollbeschaftigte
betragt die vermdgenswirksame Leistung fiir jeden vollen Kalendermonat 6,65 Euro. Der Anspruch entsteht friihestens fiir
den Kalendermonat, in dem der Arzt dem Arbeitgeber die erforderlichen Angaben schriftlich mitteilt, und fiir die beiden
vorangegangenen Monate desselben Kalenderjahres; die Falligkeit tritt nicht vor acht Wochen nach Zugang der Mitteilung
beim Arbeitgeber ein. Die vermégenswirksame Leistung wird nur fiir Kalendermonate gewdhrt, fiir die den Arzten
Tabellenentgelt, Entgeltfortzahlung oder Krankengeldzuschuss zusteht. Fiir Zeiten, fiir die Krankengeldzuschuss zusteht, ist
die vermogenswirksame Leistung Teil des Krankengeldzuschusses. Die vermdgenswirksame Leistung ist im Rahmen des TV
Altersversorgung bei der Berechnung der Bemessungsgrundlage im Rahmen des Tarifvertrags Altersversorgung nicht zu

berticksichtigen.

Beim Tod von Arzten, deren Arbeitsverhiltnis nicht geruht hat, wird der Ehegattin/dem Ehegatten oder der
Lebenspartnerin/dem Lebenspartner im Sinne des Lebenspartnerschaftsgesetzes oder den Kindern ein Sterbegeld gewahrt.
Als Sterbegeld wird fiir die restlichen Tage des Sterbemonats und — in einer Summe — fiir zwei weitere Monate das
Tabellenentgelt der/des Verstorbenen gezahlt. Die Zahlung des Sterbegeldes an einen der Berechtigten bringt den Anspruch

der Ubrigen gegeniiber dem Arbeitgeber zum Erléschen; die Zahlung auf das Gehaltskonto hat befreiende Wirkung.
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§17

Berechnung und Auszahlung des Entgelts

Bemessungszeitraum fiir das Tabellenentgelt und die sonstigen Entgeltbestandteile ist der Kalendermonat, soweit
tarifvertraglich nicht ausdriicklich etwas Abweichendes geregelt ist. Die Zahlung erfolgt am letzten Tag des Monats (Zahltag)
fir den laufenden Kalendermonat auf ein von dem Arzt benanntem Konto innerhalb eines Mitgliedstaats der Europadischen
Union. Entgeltbestandteile, die nicht in Monatsbetrdgen festgelegt sind, sowie der Tagesdurchschnitt nach § 14, sind am

Zahltag des zweiten Kalendermonats, der auf ihre Entstehung folgt, fallig.

Protokollerkidrung zu Absatz 1.

Werden durch die Uberweisung auf ein ausléndisches Konto Mehrkosten im Vergleich zur Uberweisung auf ein inléndisches
Konto verursacht, so tragt der Arzt die dadurch entstehenden zusatzlichen Uberweisungskosten.

Soweit tarifvertraglich nicht ausdriicklich etwas anderes geregelt ist, erhalten Teilzeitbeschaftigte das Tabellenentgelt (§ 12)
und alle sonstigen Entgeltbestandteile in dem Umfang, der dem Anteil ihrer individuell vereinbarten durchschnittlichen

Arbeitszeit an der regelmaBigen Arbeitszeit vergleichbarer Vollzeitbeschaftigter entspricht.

Besteht der Anspruch auf das Tabellenentgelt oder die sonstigen Entgeltbestandteile nicht fiir alle Tage eines Kalendermonats,
wird nur der Teil gezahlt, der auf den Anspruchszeitraum entfallt. Besteht nur fiir einen Teil eines Kalendertags Anspruch auf
Entgelt, wird fiir jede geleistete dienstplanmaBige oder betriebsiibliche Arbeitsstunde der auf eine Stunde entfallende Anteil
des Tabellenentgelts sowie der sonstigen in Monatsbetrdgen festgelegten Entgeltbestandteile gezahlt. Zur Ermittlung des auf
eine Stunde entfallenden Anteils sind die in Monatsbetrdgen festgelegten Entgeltbestandteile durch das 4,348-fache der
regelmaBigen wochentlichen Arbeitszeit (§ 7 und entsprechende Sonderregelungen) zu teilen.

Ergibt sich bei der Berechnung von Betrdgen 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 durchgefiihrt. Jeder

Entgeltbestandeteil ist einzeln zu runden.

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

Einzelvertraglich kénnen neben dem Tabellenentgelt zustehende Entgeltbestandteile (z. B. Zeitzuschldge,

Erschwerniszuschlage) pauschaliert werden.

§18
Erholungsurlaub
Die Arzte haben in jedem Kalenderjahr Anspruch auf Erholungsurlaub unter Fortzahlung des Arbeitsentgelts (§ 14). Der Urlaub

muss im laufenden Kalenderjahr gewdhrt und kann auch in Teilen genommen werden; dabei muss der Urlaub in ganzen

Tagen genommen werden.

Protokollerkidrung zu Absatz 1 Satz 2:

Der Urlaub soll grundsétzlich zusammenhdngend gewéhrt werden; dabei soll ein Urlaubsteil mindestens zwei Wochen
betragen.

Im Ubrigen gilt das Bundesurlaubsgesetz mit folgenden MaBgaben:

a) Im Falle der Ubertragung muss der Urlaub in den ersten drei Monaten des folgenden Kalenderjahres angetreten
werden. Kann der Erholungsurlaub wegen Arbeitsunfahigkeit oder aus betrieblichen/dienstlichen Griinden nicht

bis zum 31. Marz angetreten werden, ist er bis zum 31. Mai anzutreten.
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b) Beginnt oder endet das Arbeitsverhiltnis im Laufe eines Jahres, erhlt die Arztin/der Arzt als Erholungsurlaub fiir
jeden vollen Monat des Arbeitsverhéltnisses ein Zwolftel des Urlaubsanspruchs nach Abs. 3, § 5 BUrIG bleibt

unberiihrt.

c) Ruht das Arbeitsverhaltnis, so vermindert sich die Dauer des Erholungsurlaubs einschlieBlich eines etwaigen

Zusatzurlaubs fiir jeden vollen Kalendermonat um ein Zwdlftel.

d) Das nach Absatz 1 fort zu zahlende Entgelt wird zu dem in § 17 genannten Zeitpunkt gezahit.

Bei der Verteilung der wochentlichen Arbeitszeit auf fiinf Tage in der Kalenderwoche betrégt der Urlaubsanspruch in jedem

Kalenderjahr 30 Arbeitstage.
Bei einer anderen Verteilung der wochentlichen Arbeitszeit als auf fiinf Tage in der Woche erhdht 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; Bruchteile von weniger als einem halben Urlaubstag

bleiben unberiicksichtigt.

§19

Zusatzurlaub

Beschaftigte, die standig Wechselschichtarbeit nach § 8 Ziffer 1 oder stédndig Schichtarbeit nach § 8 Ziffer 2 leisten, erhalten

a) bei Wechselschichtarbeit fiir je zwei zusammenhdngende Monate einen Arbeitstag Zusatzurlaub, jahrlich jedoch

hochstens vier Arbeitstage, und

b) bei Schichtarbeit fiir je vier zusammenhadngende Monate

einen Arbeitstag Zusatzurlaub, hochstens jedoch zwei Arbeitstage.

Protokollerkidrung.

Es besteht Einigkeit, dass im Rahmen der Dienstplangestaltung eine mdglichst gleichméaBige Einteilung der Arzte zu

Nachtschichten anzustreben ist.

Im Falle nicht standiger Wechselschichtarbeit und nicht sténdiger Schichtarbeit soll bei anndahernd gleicher Belastung die

Gewahrung zusétzlicher Urlaubstage durch Betriebsvereinbarung geregelt werden.

Beschaftigte erhalten bei einer Leistung im Kalenderjahr von mindestens

- 150 Nachtarbeitsstunden 1 Arbeitstag

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

Zusatzurlaub im Kalenderjahr. Nachtarbeitsstunden, die in Zeitrdumen geleistet werden, fiir die Zusatzurlaub fiir

Wechselschicht- oder Schichtarbeit zusteht, bleiben unbericksichtigt.
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4. Zusatzurlaub nach diesem Tarifvertrag und sonstigen Bestimmungen mit Ausnahme von § 125 SGB IX wird nur bis zu
insgesamt vier Arbeitstagen im Kalenderjahr gewahrt. Erholungsurlaub und Zusatzurlaub (Gesamturlaub) dirfen im
Kalenderjahr zusammen 35 Arbeitstage, bei Zusatzurlaub wegen Wechselschichtarbeit 36 Tage, nicht (iberschreiten. Bei
Arzten, die das 50. Lebensjahr vollendet haben, gilt abweichend von Satz 2 eine Héchstgrenze von 36 Arbeitstagen.

5. Im Ubrigen gilt § 18 entsprechend.

Protokollerkidrung zu den Absétzen 1 und 2:

Der Anspruch auf Zusatzurlaub bemisst sich nach der abgeleisteten Schicht- oder Wechselschichtarbeit und entsteht im
laufenden Jahr, sobald die Voraussetzungen nach Absatz 1 erfiillt sind. Fiir die Feststellung, ob sténdige Wechselschichtarbeit
oder standige Schichtarbeit vorliegt, ist eine Unterbrechung durch Arbeitsbefreiung, Freizeitausgleich, bezahlten Urlaub oder
Arbeitsunfahigkeit in den Grenzen des § 13 Ziffer 3 unschadlich.

8§20
Sonderurlaub

Der Arzt kann bei Vorliegen eines wichtigen Grundes unter Verzicht auf die Fortzahlung des Entgelts Sonderurlaub erhalten, wenn die
betrieblichen Verhaltnisse es zulassen. Wenn der Sonderurlaub vier Wochen Ubersteigt, gilt die Zeit des Sonderurlaubs nicht als

Beschaftigungszeit nach § 24 Ziffer 2. Zeiten vergleichbarer beruflicher Tatigkeiten wahrend des Sonderurlaubes werden anerkannt.

§21
Arbeitsbefreiung

1. Als Falle nach § 616 BGB, in denen der Arzt unter Fortzahlung der Vergiitung (§ 14) und der in Monatsbetragen festgelegten

Zulagen im nachstehend genannten AusmaB von der Arbeit freigestellt wird, gelten nur die folgenden Anldsse:

a) Niederkunft der Ehefrau / im gemeinsamen
Haushalt lebenden Lebensgefahrtin —
1 Arbeitstag,

b) Tod des Ehegatten / Lebenspartners, eines Kindes oder Elternteils —
2 Arbeitstage,
c) EheschlieBung des Arztes —
1 Arbeitstag,
d) 25-und 40- jahrigem Arbeitsjubildum —
1 Arbeitstag,

e) schwere Erkrankung einer Betreuungsperson, wenn der Arzt deshalb die Betreuung seines Kindes, das das 8. Lebensjahr
noch nicht vollendet hat oder wegen korperlicher, geistiger oder seelischer Behinderung dauernd pflegebediirftig ist,
libernehmen muss. Eine Freistellung erfolgt nur, soweit eine andere Person zur Pflege oder Betreuung nicht sofort zur
Verfiigung steht —

bis zu 4 Arbeitstage im Kalenderjahr

f)  bei angeordneter versorgungsarztlicher Untersuchung oder Behandlung; erforderliche nachgewiesene Abwesenheitszeit
einschlieBlich erforderlicher Wegezeiten

g) bei ansteckenden Krankheiten in der Familie, sofern der Amtsarzt das Fernbleiben von der Arbeit aufgrund gesetzlicher
Vorschriften anordnet;
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Der Arzt wird fiir arztliche Behandlung fiir die Dauer der unumganglich notwendigen Abwesenheit und, soweit sie nicht

auBerhalb der Arbeitszeit erledigt werden kann, von der Arbeit ohne Fortzahlung der Vergiitung freigestellt.

Bei Erfiillung allgemeiner staatsbirgerlicher Pflichten nach deutschem Recht, soweit die Arbeitsbefreiung gesetzlich
vorgeschrieben ist und soweit die Pflichten nicht auBerhalb der Arbeitszeit, gegebenenfalls nach ihrer Verlegung,
wahrgenommen werden konnen, besteht der Anspruch auf Fortzahlung der Vergiitung (§ 14) und der in Monatsbetrdagen
festgelegten Zulagen nur insoweit, als der Arzt nicht Anspruch auf Ersatz dieser Beziige geltend machen kann. Die
fortgezahlten Beziige gelten in Hohe des Ersatzanspruches als Vorschuss auf die Leistungen der Kostentrager. Der Arzt hat

den Ersatzanspruch geltend zu machen und die erhaltenen Betrdge an den Arbeitgeber abzufiihren.

Zur Teilnahme an Sitzungen von Priifungs- und Berufsbildungsausschiissen nach dem Berufsbildungsgesetz sowie fiir eine
Tatigkeit in Organen von Sozialversicherungstragern sowie berufsstandischer Versorgungswerke fiir Arzte kann den
Mitgliedern Arbeitsbefreiung unter Fortzahlung des Arbeitsentgelts (§ 14) gewdhrt werden, sofern nicht dringende betriebliche

Interessen entgegenstehen.

Zur Teilnahme an Tagungen kann den gewahlten Vertreterinnen/Vertretern der Bezirksvorstande, der Landesvorstande, des
Bundesvorstandes sowie der Hauptversammlung auf Anfordern des Marburger Bundes Arbeitsbefreiung bis zu sechs
Werktagen im Jahr unter Fortzahlung des Entgelts nach § 14 erteilt werden, sofern nicht dringende dienstliche oder
betriebliche Interessen entgegenstehen. Zur Teilnahme an Tarifverhandlungen mit dem Arbeitgeber kann auf Anfordern des

Marburger Bundes Arbeitsbefreiung unter Fortzahlung des Entgelts nach § 14 ohne zeitliche Begrenzung erteilt werden.

§22
Befristete Arbeitsvertrage

Befristete Arbeitsvertrédge sind nach MaBgabe des Teilzeit- und Befristungsgesetzes sowie anderer gesetzlicher Vorschriften

Uber die Befristung von Arbeitsvertragen zulassig.

KalendermaBig befristete Arbeitsvertrage mit sachlichem Grund sind nur zuldssig, wenn die Dauer des einzelnen Vertrages
funf Jahre nicht Gbersteigt; weitergehende Regelungen im Sinne von § 23 TzBfG bleiben unberiihrt. Beschdftigte mit einem
Arbeitsvertrag nach Satz 1 sind bei der Besetzung von Dauerarbeitsplatzen bevorzugt zu berticksichtigen, wenn die sachlichen

und personlichen Voraussetzungen erfiillt sind.

Ein befristeter Arbeitsvertrag ohne sachlichen Grund soll in der Regel zwdlf Monate nicht unterschreiten; die Vertragsdauer
muss mindestens vier Monate betragen. Vor Ablauf des Arbeitsvertrages hat der Arbeitgeber zu priifen, ob eine unbefristete

oder befristete Weiterbeschaftigung mdglich ist.

Bei befristeten Arbeitsvertragen ohne sachlichen Grund gelten die ersten sechs Wochen und bei befristeten Arbeitsvertragen
mit sachlichem Grund die ersten sechs Monate als Probezeit. Innerhalb der Probezeit kann der Arbeitsvertrag mit einer Frist

von zwei Wochen zum Monatsschluss gekiindigt werden.

Eine ordentliche Kiindigung nach Ablauf der Probezeit ist nur zuldssig, wenn die Vertragsdauer mindestens zwolf Monate
betragt. Nach Ablauf der Probezeit betrdgt die Kiindigungsfrist in einem oder mehreren aneinandergereihten

Arbeitsverhdltnissen bei demselben Arbeitgeber

von insgesamt mehr als sechs Monaten vier Wochen,

von insgesamt mehr als einem Jahr sechs Wochen

zum Schluss eines Kalendermonats,
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von insgesamt mehr als zwei Jahren drei Monate,

von insgesamt mehr als drei Jahren vier Monate

zum Schluss eines Kalendermonats.

Eine Unterbrechung bis zu drei Monaten ist unschédlich, es sei denn, dass das Ausscheiden von der/dem Arzten verschuldet

oder veranlasst war. Die Unterbrechungszeit bleibt unberiicksichtigt.

Protokollerkidrung zu Absatz 5:

Bei mehreren aneinander gereihten Arbeitsverhdaltnissen fiihren weitere vereinbarte Probezeiten nicht zu einer Verkirzung
der Kiindigungsfrist.

§23
Beendigung des Arbeitsverhiltnisses ohne Kiindigung

Das Arbeitsverhéltnis endet, ohne dass es einer Kiindigung bedarf,

a) mit Ablauf des Monats, in dem der Arzt einen Anspruch auf Regelaltersrente im Sinne des § 35 SGB VI bzw. eines

berufsstandischen Versorgungswerkes fiir Arzte hat,

b) jederzeit im gegenseitigen Einvernehmen (Auflésungsvertrag).

Das Arbeitsverhdltnis endet ferner mit Ablauf des Monats, in dem der Bescheid eines Rentenversicherungstragers
(Rentenbescheid) zugestellt wird, wonach die/der Arzte voll oder teilweise erwerbsgemindert ist. Der 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 Rentenbeginn vorangehenden Tages. Liegt im Zeitpunkt
der Beendigung des Arbeitsverhéltnisses eine nach § 92 SGB IX erforderliche Zustimmung des Integrationsamtes noch nicht
vor, endet das Arbeitsverhaltnis mit Ablauf des Tages der Zustellung des Zustimmungsbescheids des Integrationsamtes. Das
Arbeitsverhaltnis endet nicht, wenn nach dem Bescheid des Rentenversicherungstragers eine Rente auf Zeit gewahrt wird. In

diesem Fall ruht das Arbeitsverhdltnis fiir den Zeitraum, fiir den eine Rente auf Zeit gewahrt wird.

Im Falle teilweiser Erwerbsminderung endet bzw. ruht das Arbeitsverhdltnis nicht, wenn der Arzt nach seinem vom
Rentenversicherungstréger festgestellten Leistungsvermégen auf seinem bisherigen oder einem anderen geeigneten und
freien Arbeitsplatz weiterbeschaftigt werden konnte, soweit dringende dienstliche bzw. betriebliche Griinde nicht
entgegenstehen, und der Arzt innerhalb von zwei Wochen nach Zugang des Rentenbescheids seine Weiterbeschaftigung

schriftlich beantragt.

Verzogert der Arzt schuldhaft den Rentenantrag oder bezieht er Altersrente nach § 236 oder § 236a SGB VI oder ist sie/er
nicht in der gesetzlichen Rentenversicherung versichert, so tritt an die Stelle des Rentenbescheids das Gutachten einer
Amtsarztin/eines Amtsarztes oder eines nach § 3 Ziffer 4 S. 2. Das Arbeitsverhaltnis endet in diesem Fall mit Ablauf des

Monats, in welchem dem Arzt das Gutachten bekannt gegeben worden ist.
Soll der Arzt, dessen Arbeitsverhdltnis nach Absatz 1 Buchst. a geendet hat, weiterbeschaftigt werden, ist ein neuer

schriftlicher Arbeitsvertrag abzuschlieBen. Das Arbeitsverhadltnis kann jederzeit mit einer Frist von vier Wochen zum

Monatsende gekiindigt werden, wenn im Arbeitsvertrag nichts anderes vereinbart ist.
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§24

Kiindigung des Arbeitsverhiltnisses

1. Bis zum Ende des sechsten Monats seit Beginn des Arbeitsverhdltnisses betragt die Kiindigungsfrist zwei Wochen zum

Monatsschluss. Im Ubrigen betrégt die Kiindigungsfrist bei einer Beschéftigungszeit (Absatz 3)

- bis zu einem Jahr ein Monat,
- von mehr als einem Jahr 6 Wochen,
- von mindestens 5 Jahren 3 Monate,

jeweils zum Monatsschluss,

- von mindestens 8 Jahren 4 Monate,
- von mindestens 10 Jahren 5 Monate,
- von mindestens 12 Jahren 6 Monate

jeweils zum Schluss eines Kalendervierteljahres.
2. Beschaftigungszeit ist die bei demselben Arbeitgeber oder in verbundenen Unternehmen im Arbeitsverhaltnis zuriickgelegte
Zeit, auch wenn sie unterbrochen ist. Unberiicksichtigt bleibt die Zeit eines Sonderurlaubs gemaB § 20, es sei denn, der
Arbeitgeber hat vor Antritt des Sonderurlaubs schriftlich ein dienstliches oder betriebliches Interesse anerkannt. Wechseln

Arzte zwischen Arbeitgebern, die vom Geltungsbereich dieses Tarifvertrages erfasst werden, werden die Zeiten bei dem

anderen Arbeitgeber als Beschaftigungszeit anerkannt.

§ 25

Zeugnis

1. Bei Beendigung des Arbeitsverhéltnisses haben die Arzte Anspruch auf ein schriftliches Zeugnis tiber Art und Dauer ihrer

Tétigkeit, das sich auch auf Filhrung und Leistung erstrecken muss (Endzeugnis).

2. Aus triftigen Griinden kénnen Arzte auch wihrend des Arbeitsverhiltnisses ein Zeugnis verlangen (Zwischenzeugnis).

3. Bei bevorstehender Beendigung des Arbeitsverhiltnisses kdnnen die Arzte ein Zeugnis liber Art und Dauer ihrer Tétigkeit

verlangen (vorldufiges Zeugnis).
4, Die Zeugnisse gemaB den Absdtzen 1 bis 3 sind unverziiglich auszustellen.
Das Endzeugnis und das Zwischenzeugnis sind von dem leitenden Arzt und einer vertretungsberechtigten Person des
Arbeitsgebers zu unterzeichnen.
§ 26

Schadenshaftung

In Féllen, in denen kein grob fahrldssiges und kein vorsatzliches Handeln vorliegen, ist der Arzt von etwaigen Haftungsanspriichen

freizustellen. Im Ubrigen gelten die allgemeinen Grundsétze zur Arbeitnehmerhaftung.
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§27

Ausschlussfrist

Anspriiche aus dem Arbeitsverhdltnis verfallen, wenn sie nicht innerhalb einer Ausschlussfrist von sechs Monaten nach Falligkeit von
dem Arzt oder vom Arbeitgeber schriftlich geltend gemacht werden. Fiir denselben Sachverhalt reicht die einmalige Geltendmachung
des Anspruchs aus.

§28
Ubergangsregelungen, Aufhebung des Tarifvertrags Jahressonderzahlung
1. Dieser Tarifvertrag stellt in Verbindung mit den in ihm in Bezug genommenen Tarifvertrdgen eine abschlieBende Regelung
der Rechte und Pflichten der Arzte dar. Er 15st die bislang bei der TK geltenden tariflichen Regelungen abschlieBend und
ausnahmslos ab, und zwar ausdriicklich auch solche tariflichen Regelungen, die von diesem Tarifvertrag einschlieBlich der

in ihm in Bezug genommenen und ihn erganzenden Tarifvertrdge nicht anderweitig geregelt werden.

2. Der Tarifvertrag Jahressonderzahlung vom 26.01.2007 i.d.F. vom 18.06.2009 wird mit Wirkung zum 31.12.2016 unter
Ausschluss der Nachwirkung aufgehoben.

§ 29
Inkrafttreten, Laufzeit

1. Dieser Tarifvertrag tritt in der vorliegenden Fassung mit Wirkung zum 01.01.2017 in Kraft.

2. Dieser Tarifvertrag kann von jeder Tarifvertragspartei mit einer Frist von drei Monaten zum Schluss eines Kalenderjahres
schriftlich gekiindigt werden, friihestens jedoch zum 31.12.2020.

3. Abweichend von Ziff. 2 konnen § 10 Ziffern 5 und 6 sowie § 12 friihestens zum 31.12.2018 gekiindigt werden, mit einer
Frist von drei Monaten zum Schluss eines Kalenderjahres.

Saalfeld, den 02.06.2017

Thiringen-Kliniken ,Georgius Agricola™ GmbH

Marburger Bund
Landesverband Thiringen
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