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Abschnitt |
Allgemeine Vorschriften

§1

Geltungsbereich

(1) Dieser Tarifvertrag gilt fur Arzte, die Mitglied im Marburger Bund sind und in einem Ar-
beitsverhaltnis zu den Elblandkliniken stehen.

(2) 'Dieser Tarifvertrag gilt nicht fir Chefarzte. 2Er gilt ferner nicht fiir Arzte, die sich am 1.
Januar 2009 in der Arbeits- bzw. Freistellungsphase eines Altersteilzeitarbeitsverhalt-
nisses befunden haben.

§ 2

Arbeitsvertrag, Nebenabreden, Probezeit
(1) Der Arbeitsvertrag wird schriftlich abgeschlossen.

(2) "Nebenabreden sind nur wirksam, wenn sie schriftlich vereinbart werden. 2Sie kénnen
gesondert gekindigt werden, soweit dies einzelvertraglich vereinbart ist.

(3) Die ersten sechs Monate der Beschaftigung gelten als Probezeit, soweit nicht eine kur-
zere Zeit vereinbart ist.

§ 3

Allgemeine Arbeitsbedingungen

(1) Arzte haben Uber Angelegenheiten, deren Geheimhaltung durch gesetzliche Vorschrif-
ten vorgesehen oder vom Arbeitgeber angeordnet ist, Verschwiegenheit zu wahren;
dies gilt auch Uber die Beendigung des Arbeitsverhaltnisses hinaus.

(2) 'Arzte dirfen von Dritten Belohnungen, Geschenke, Provisionen oder sonstige Ver-
gunstigungen in Bezug auf ihre Tatigkeit nicht annehmen. Ausnahmen sind nur mit Zu-
stimmung des Arbeitgebers méglich. 2Werden Arzten derartige Vergiinstigungen ange-
boten, haben sie dies dem Arbeitgeber unverziglich anzuzeigen.

(3) 'Nebentatigkeiten gegen Entgelt haben Arzte ihrem Arbeitgeber rechtzeitig vorher
schriftlich anzuzeigen. 2Dies gilt insbesondere fiir die Teilnahme am Rettungsdienst in
Notarztwagen und Hubschraubern. 3Der Arbeitgeber kann die Nebentatigkeit untersa-
gen oder mit Auflagen versehen, wenn diese geeignet ist, die Erfullung der arbeitsver-
traglichen Pflichten von Arzten oder berechtigte Interessen des Arbeitgebers zu beein-
trachtigen.



(4)

(6)

(7)

Protokollerklarung zu § 3 Absatz 3:

'"Wird der Arzt wahrend der Teilnahme am Rettungsdienst zwischen den Einsatzen in
einem Krankenhaus der Elblandkliniken dienstlich tatig, werden die entsprechenden
Zeiten als Arbeitszeit erfasst. ?Diese ist nicht Gberstundenzuschlagspflichtig. 3Der auf
den Rettungsdiensteinsatz folgende Tag ist nicht zwingend als Freizeitausgleich zu
planen.

Der Arbeitgeber hat Arzte von etwaigen im Zusammenhang mit dem Arbeitsverhaltnis
entstandenen Schadensersatzansprichen Dritter freizustellen, sofern der Eintritt des
Schadens nicht durch den Arzt vorsatzlich oder grob fahrlassig herbeigefihrt worden
ist. 2lm Ubrigen bleiben die allgemeinen Grundséatze zur Arbeitnehmerhaftung unbe-
ruhrt.

Der Arbeitgeber ist bei begriindeter Veranlassung berechtigt, Arzte zu verpflichten,
durch arztliche Bescheinigung nachzuweisen, dass er zur Leistung der arbeitsvertrag-
lich geschuldeten Tatigkeit in der Lage ist. “Bei dem beauftragten Arzt kann es sich um
einen Betriebsarzt handeln, soweit sich die Betriebsparteien nicht auf einen anderen
Arzt geeinigt haben. 3Die Kosten dieser Untersuchung tragt der Arbeitgeber.

Arzte haben ein Recht auf Einsicht in ihre vollstandigen Personalakten. 2Sie kénnen
das Recht auf Einsicht auch durch einen hierzu schriftlich Bevollmachtigten ausiben
lassen. 3Sie kdnnen Auszlige oder Kopien aus ihren Personalakten erhalten.

'Ein Instrument zur weiteren Verbesserung der Vereinbarkeit von Familie und Beruf
ist eine Planbarkeit der Inanspruchnahme durch den Arbeitgeber. ?Die Lage der
Dienste der Arzte wird deshalb in einem Dienstplan verbindlich geregelt, der spa-
testens einen Monat vor Beginn des jeweiligen Planungszeitraumes aufgestellt wird.
3Wird die vorstehende Frist nicht eingehalten, erhéht sich die Bewertung des Bereit-
schaftsdienstes als Arbeitszeit fur jeden Dienst des zu planenden Monats, der we-
niger als 30 Tage in der Zukunft liegt, um 20 Prozent. “Anderungen des Dienstpla-
nentwurfs sind unter Beachtung des § 9 der Betriebsvereinbarung uber Beginn und
Ende der Arbeitszeit einschliellich der Pausen sowie Uber die vorlUbergehende
Verlangerung der betriebsiblichen Arbeitszeit vom 7. Marz 2011 zulassig. °Die Ta-
rifvertragsparteien sind sich dariber einig, dass der Tatbestand ,Rufen aus dem
Frei" auch dann vorliegt, wenn am Tag einer durch den ungeplanten Dienst entfal-
lenden Freizeit bereits dienstplanmaBige Arbeit erbracht wurde. éFir jede Abwei-
chung vom bestatigten Dienstplan erhalt der Arzt einen Zuschlag von 50 Euro,
wenn der ungeplante Dienst an einem Montag bis Freitag erbracht werden muss
und von 100 Euro bei einem ungeplanten an einem Wochenende oder einem Feier-
tag. 'Das freiwillige Tauschen von Diensten stellt keine Abweichung im Sinne die-
ser Regelung dar.



§4

Allgemeine Pflichten

(1) 'Zu den den Arzten obliegenden arztlichen Pflichten gehdrt es auch, arztliche Beschei-
nigungen auszustellen. 2Die Arzte kénnen vom Arbeitgeber auch verpflichtet werden, im
Rahmen einer zugelassenen Nebentatigkeit von leitenden Arzten oder fiir Belegéarzte
innerhalb der Einrichtung arztlich tatig zu werden.

(2) Die Erstellung von Gutachten, gutachtlichen AuRerungen und wissenschaftlichen Aus-
arbeitungen, die nicht von einem Dritten angefordert und vergitet werden, gehort zu
den den Arzten obliegenden Pflichten aus der Haupttatigkeit.

(3) Der Arzt kann vom Arbeitgeber verpflichtet werden, als Nebentatigkeit Unterricht in der
Elblandkliniken-Gruppe zu erteilen.

§5

Versetzung, Abordnung, Zuweisung, Personalgestellung

(1) 'Arzte kdnnen aus betrieblichen Griinden versetzt oder abgeordnet werden. 2Sollen
Arzte an einen Betrieb auRerhalb des bisherigen Arbeitsortes versetzt oder voraussicht-
lich langer als drei Monate im Kalenderjahr abgeordnet werden, bedarf dies ihrer Zu-
stimmung.

Protokollerklarungen zu Absatz 1:

1. Abordnung ist die Zuweisung einer vorubergehenden Beschaftigung bei einem an-
deren Betrieb desselben oder eines anderen Arbeitgebers unter Fortsetzung des
bestehenden Arbeitsverhaltnisses.

2. Versetzung ist die Zuweisung einer auf Dauer bestimmten Beschaftigung bei einem
anderen Betrieb desselben Arbeitgebers unter Fortsetzung des bestehenden Ar-
beitsverhaltnisses.

3. Sofern sich bei einer Abordnung der Arbeitsweg zwischen Wohnort und Beschafti-
gungsort im Vergleich zum bisherigen Arbeitsweg verlangert, erhalt der Arzt fur die
Mehrkilometer eine Fahrtkostenerstattung in Hohe von 0,13 Euro je gefahrenen Ki-
lometer.

(2) 'Arzten kann im betrieblichen Interesse mit ihrer Zustimmung voriibergehend eine min-
destens gleich vergiitete Tatigkeit bei einem Dritten zugewiesen werden. 2Die Zustim-
mung kann nur aus wichtigem Grund verweigert werden. 3Die Rechtsstellung der Arzte
bleibt unberlhrt. 4Bezlige aus der Verwendung nach Satz 1 werden auf das Entgelt an-
gerechnet.

Protokollerklarung zu Absatz 2:

Zuweisung ist - unter Fortsetzung des bestehenden Arbeitsverhaltnisses - die voruber-
gehende Beschaftigung bei einem Dritten im In- und Ausland, bei dem dieser Tarifver-
trag nicht zur Anwendung kommt.




(3) Werden Aufgaben der Arzte zu einem Dritten verlagert, ist auf Verlangen des Arbeitge-
bers bei weiter bestehendem Arbeitsverhaltnis die arbeitsvertraglich geschuldete Ar-
beitsleistung bei dem Dritten zu erbringen (Personalgestellung).

Protokollerklarung zu Absatz 3:

'Personalgestellung ist - unter Fortsetzung des bestehenden Arbeitsverhaltnisses - die
auf Dauer angelegte Beschaftigung bei einem Dritten. 2Die Modalitaten der Personal-
gestellung werden zwischen dem Arbeitgeber und dem Dritten vertraglich geregelt.

§ 6

Qualifizierung

(1) 'Ein hohes Qualifikationsniveau und lebenslanges Lernen liegen im gemeinsamen Inte-
resse von Arbeitnehmern und Arbeitgebern. 2Qualifizierung dient der Steigerung von Ef-
fektivitat und Effizienz der Elblandkliniken, der Nachwuchsforderung und der Steigerung
von beschaftigungsbezogenen Kompetenzen. 3Die Tarifvertragsparteien verstehen
Qualifizierung auch als Teil der Personalentwicklung.

(2) "Wor diesem Hintergrund stellt Qualifizierung nach diesem Tarifvertrag ein Angebot dar,
aus dem fir die Arzte kein individueller Anspruch aufer nach Absatz 4 und Absatz 9
abgeleitet, aber das durch freiwillige Betriebsvereinbarung wahrgenommen und naher
ausgestaltet werden kann. Weitergehende Mitbestimmungsrechte werden dadurch
nicht beruhrt.

(3) 'QualifizierungsmaBnahmen sind

a) die Fortentwicklung der fachlichen, methodischen und sozialen Kom-
petenzen fur die Ubertragenen Tatigkeiten (Erhaltungsqualifizierung),

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

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

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

2Die Teilnahme an einer Qualifizierungsmafnahme wird dokumentiert und den Arzten
schriftlich bestatigt.

(4) "Arzte haben - auch in den Fallen des Absatzes 3 Satz 1 Buchst. d - Anspruch auf ein
regelmaliges Gesprach mit der jeweiligen Fuhrungskraft, in dem festgestellt wird, ob
und welcher Qualifizierungsbedarf besteht. 2Dieses Gesprach kann auch als Gruppen-
gesprach geflihrt werden. 3Wird nichts anderes geregelt, ist das Gesprach jahrlich zu
fuhren.



(5) 'Die Kosten einer vom Arbeitgeber veranlassten QualifizierungsmalRnahme - ein-
schliellich Reisekosten - werden, soweit sie nicht von Dritten Ubernommen werden,
grundsatzlich vom Arbeitgeber getragen. 2Ein moglicher Eigenbeitrag wird durch eine
Qualifizierungsvereinbarung geregelt. 3Die Betriebsparteien sind gehalten, die Grunds-
atze einer fairen Kostenverteilung unter Berlcksichtigung des betrieblichen und indivi-
duellen Nutzens zu regeln. “Ein Eigenbeitrag der Arzte kann in Geld und/oder Zeit er-
folgen.

(6) Zeiten von vereinbarten Qualifizierungsmafinahmen gelten als Arbeitszeit.

(7) Gesetzliche Forderungsmaoglichkeiten kdnnen in die Qualifizierungsplanung einbezogen
werden.

(8) Fur Arzte mit individuellen Arbeitszeiten sollen Qualifizierungsmafnahmen so angebo-
ten werden, dass ihnen eine gleichberechtigte Teilnahme ermdglicht wird.

(9) Zur Teilnahme an medizinisch-wissenschaftlichen Kongressen, arztlichen Fortbildungs-
veranstaltungen und ahnlichen Veranstaltungen ist dem Arzt Arbeitsbefreiung bis zu
funf Arbeitstagen im Kalenderjahr unter Fortzahlung des Entgelts zu gewahren.

Protokollerklarung zu Absatz 9:
Die Arbeitsbefreiung wird auf einen Anspruch nach gegebenenfalls geltenden gesetzli-
chen Weiterbildungsregelungen angerechnet.

Abschnitt Il
Arbeitszeit

§7
RegelmaRige Arbeitszeit

(1) 'Die regelmaRige Arbeitszeit betragt ausschlieBlich der Pausen durchschnittlich 40
Stunden wochentlich. :Die regelmalige Arbeitszeit kann auf funf Tage, aus notwendi-
gen betrieblichen Griinden auch auf sechs Tage verteilt werden.

(2) Fur die Berechnung des Durchschnitts der regelmafiigen wochentlichen Arbeitszeit ist
das jeweilige Kalenderjahr zugrunde zu legen.

(3) 'Soweit es die betrieblichen Verhaltnisse zulassen, wird der Arzt am 24. Dezember und
am 31. Dezember unter Fortzahlung des Entgelts nach § 22 von der Arbeit freigestellt.
2Kann die Freistellung nach Satz 1 aus betrieblichen Griinden nicht erfolgen, ist ent-
sprechender Freizeitausgleich innerhalb von drei Monaten zu gewahren. *Die regelméa-
Rige Arbeitszeit vermindert sich fur den 24. Dezember und 31. Dezember, sofern sie
auf einen Werktag fallen, um die dienstplanmaRig ausgefallenen Stunden.

9



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

(4) Aus dringenden betrieblichen Grinden kann auf der Grundlage einer Betriebsvereinba-
rung im Rahmen des § 7 Abs. 1, 2 und des § 12 ArbZG von den Vorschriften des Ar-
beitszeitgesetzes abgewichen werden.

(5) 'Die tagliche Arbeitszeit kann im Schichtdienst auf bis zu zwolf Stunden ausschliellich
der Pausen ausgedehnt werden. 2In unmittelbarer Folge dirfen nicht mehr als vier
Zwolf-Stunden-Schichten und innerhalb von zwei Kalenderwochen nicht mehr als acht
Zwolf-Stunden-Schichten geleistet werden. 3Solche Schichten kénnen nicht mit Bereit-
schaftsdienst kombiniert werden.

(6) Arzte sind im Rahmen begriindeter betrieblicher Notwendigkeiten zur Leistung von
Sonntags-, Feiertags-, Nacht-, Wechselschicht-, Schichtarbeit sowie - bei Teilzeitbe-
schaftigung aufgrund arbeitsvertraglicher Regelung oder mit ihrer Zustimmung - zu Be-
reitschaftsdienst, Rufbereitschaft, Uberstunden und Mehrarbeit verpflichtet.

(7) 'Durch Betriebsvereinbarung kann in der Zeit von 6 bis 20 Uhr eine tagliche Rahmen-
zeit von zwolf Stunden eingeflihrt werden. 2Die innerhalb der taglichen Rahmenzeit ge-
leisteten zusatzlichen Arbeitsstunden werden im Rahmen des nach Absatz 2 Satz 1
festgelegten Zeitraums ausgeglichen.

(8) 'Uber den Abschluss einer Betriebsvereinbarung nach den Absatzen 4 und 7 ist der
Marburger Bund Sachsen unverzliglich zu informieren. 2Dieser hat im Einzelfall inner-
halb von vier Wochen die Mdglichkeit, dem In-Kraft-Treten der Betriebsvereinbarung im
Hinblick auf die Arzte im Geltungsbereich dieses Tarifvertrages zu widersprechen. 3In
diesem Fall wird fiir Arzte nach Satz 2 die Wirksamkeit der Betriebsvereinbarung aus-
gesetzt und es sind innerhalb von vier Wochen Tarifverhandlungen zwischen dem Mar-
burger Bund Sachsen und den Elblandkliniken Uber diesen Einzelfall aufzunehmen.
Satz 3 gilt entsprechend, wenn eine Betriebsvereinbarung im Hinblick auf die vom Gel-
tungsbereich dieses Tarifvertrages erfassten Arzte nicht zustande kommt und die El-
blandkliniken die Aufnahme von Tarifverhandlungen verlangen.

Protokollerklarung zu § 7:
Gleitzeitregelungen sind unter Wahrung der jeweils geltenden Mitbestimmungsrechte
unabhangig von den Vorgaben zur Rahmenzeit (Absatz 7) moglich.

§8

Arbeit an Sonn- und Feiertagen

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

10



(1) 'Die regelmaRige 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 - mdglichst aber schon bis zum Ende des nachsten
Kalendermonats - ausgeglichen, wenn es die betrieblichen Verhaltnisse zulassen.
2Kann ein Freizeitausgleich nicht gewahrt werden, erhalt der Arzt je Stunde 100 v.H.
des auf eine Stunde entfallenden Anteils des monatlichen Entgelts der jeweiligen Ent-
geltgruppe und Stufe nach Maligabe der Entgelttabelle. § 12 Abs. 1 Satz 2 Buchst. ¢
bleibt unberuhrt.

(2) 'Fur Arzte, die regelmaRig nach einem Dienstplan eingesetzt werden, der Wechsel-
schicht- oder Schichtdienst an sieben Tagen in der Woche vorsieht, vermindert sich die
regelmalige Wochenarbeitszeit um ein Funftel 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 dienstplanmalflig nicht zur Arbeit
eingeteilt sind und deswegen an anderen Tagen der Woche ihre re-
gelmalige Arbeitszeit erbringen missen.

2Absatz 1 gilt in diesen Fallen nicht. § 12 Abs. 1 Satz 2 Buchst. ¢ bleibt unberihrt.

(3) 'Arzte, die regelmaRig an Sonn- und Feiertagen arbeiten miissen, erhalten innerhalb
von zwei Wochen zwei arbeitsfreie Tage. 2Hiervon soll ein freier Tag auf einen Sonntag
fallen.

§9

Arbeitszeitkonto

(1) 'Es wird fiir jeden Arzt ein personliches Arbeitszeitkonto eingerichtet. 2Auf dieses kon-
nen Abweichungen zwischen der vertraglich vereinbarten regelmafigen wochentlichen
Arbeitszeit und der tatsachlich erbrachten Arbeitszeit als Plusstunden oder als Minus-
stunden gebucht werden. 3Uberstunden werden als Plusstunden mit dem Faktor 1,15 in
das Arbeitszeitkonto gebucht.

(2) 'Es gilt ein Ausgleichszeitraum von einem Jahr, beginnend ab dem 1.1. eines jeden
Kalenderjahres. Mit Ablauf des 31.12. eines jeden Kalenderjahres soll das Arbeitszeit-
konto ausgeglichen sein. 3lIst dies nicht moglich, wird das vorhandene Zeitguthaben mit
dem individuellen Stundenentgelt vergitet. “Erfolgt keine Vergiitung wird das Zeitgut-
haben auf den nachsten Ausgleichszeitraum Ubertragen und mit einem Faktor von 1,15
faktorisiert. °Zeitschulden werden analog behandelt.

(3) "Auf dem Arbeitzeitkonto dirfen bis zu 150 Stunden als Zeitguthaben oder 40 Stunden
als Zeitschuld nicht iberschritten werden. ?Die Plusstunden sollen nicht mehr als 100
Stunden und die Minusstunden nicht mehr als 30 Stunden betragen (griine Phase).
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3Werden die Zeiten nach Satz 2 iberschritten (rote Phase), hat der Arzt gemeinsam mit
dem Arbeitgeber MalRnahmen zu ergreifen, um das Zeitguthaben oder die Zeitschuld
wieder in die griine Zone zu fiihren. “Der Arzt kann Minusstunden erreichen durch die
Verkurzung seiner Sollarbeitszeit aufgrund seiner eigenen Entscheidung - wobei der
Arbeitsanfall und Weisungen des Arbeitgebers zu berticksichtigen sind - oder durch die
Verkiirzung ihrer/seiner Sollarbeitszeit aufgrund dienstlicher Anweisung. °Hierbei hat
der Arbeitgeber die Fristen des Abs. 5 zu beachten.

(4) Bestehende Zeitguthaben sind grundsatzlich durch Freizeitausgleich auszugleichen.

(5) 'Will der Arzt Freizeitausgleich in Anspruch nehmen oder seine Sollarbeitszeit verkir-
zen, muss er dies dem Arbeitgeber rechtzeitig mitteilen. ?Hierfiir sind folgende Fristen
maldgeblich:

- bis zu drei Stunden am selben Tag,

- mehr als drei Stunden einen Tag vorher,
- ab einen Tag drei Tage vorher,

- ab finf Tage drei Wochen vorher.

(6) 'Bei Vorliegen betrieblicher Griinde kann der Freizeitausgleich oder die Verkiirzung der
Sollarbeitszeit abgelehnt werden. ?Die genannten Fristen kdnnen im Einvernehmen
zwischen Arzt und Arbeitgeber verklrzt werden.

(7) 'Bei Beendigung des Arbeitsverhaltnisses sind Arbeitszeitguthaben bis zu dessen Ab-
lauf durch Freizeit unter Fortzahlung der Vergiitung auszugleichen. 2Kann diese Freizeit
aus betrieblichen Grunden nicht erteilt werden, wird das Zeitguthaben ausgezahlt.
3Zeitschulden sind durch den Arzt vor dem Ende des Arbeitsverhaltnisses auszuglei-
chen.

(8) Zeitguthaben sind im Todesfall des Arztes an die Erben auszubezahlen.

(9) Der Arbeitgeber kann mit dem Arzt die Faktorisierung von Zeitzuschlagen oder die Ein-
richtung eines Langzeitkontos vereinbaren.

§10
Sonderformen der Arbeit

(1) '"Wechselschichtarbeit ist die Arbeit nach einem Schichtplan/Dienstplan, der einen re-
gelmaliigen Wechsel der taglichen Arbeitszeit in Wechselschichten vorsieht, bei denen
der Arzt langstens nach Ablauf eines Monats erneut zu mindestens zwei Nachtschich-
ten herangezogen wird. ?Wechselschichten sind wechselnde Arbeitsschichten, in denen
ununterbrochen bei Tag und Nacht, werktags, sonntags und feiertags gearbeitet wird.
3Nachtschichten sind Arbeitsschichten, die mindestens zwei Stunden Nachtarbeit um-
fassen.
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(2) Schichtarbeit ist die Arbeit nach einem Schichtplan, der einen regelmaligen 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.

(3) Nachtarbeit ist die Arbeit zwischen 21 Uhr und 6 Uhr.

(4) Mehrarbeit sind die Arbeitsstunden, die teilzeitbeschéftigte Arzte lber die vereinbarte
regelmalige Arbeitszeit hinaus bis zur regelmaligen wochentlichen Arbeitszeit von
vollbeschéaftigten Arzten (§ 7 Abs. 1 Satz 1) leisten.

(5) Uberstunden sind die auf Anordnung des Arbeitgebers geleisteten Arbeitsstunden, die
im Rahmen der regelmaRigen Arbeitszeit von vollbeschaftigten Arzten (§ 7 Abs. 1 Satz
1) fur die Woche dienstplanmalig bzw. betriebsublich festgesetzten Arbeitsstunden
hinausgehen und nicht bis zum Ende des folgenden Kalendermonats ausgeglichen
werden.

(6) Abweichend von Absatz 5 sind nur die Arbeitsstunden Uberstunden, die

a) im Falle der Einfuhrung einer taglichen Rahmenzeit nach § 7 Abs. 7
aullerhalb der Rahmenzeit,

b) im Falle von Wechselschicht- oder Schichtarbeit Gber die im Schichtplan
festgelegten taglichen Arbeitsstunden einschlieB3lich der im Schichtplan
vorgesehenen Arbeitsstunden, die bezogen auf die regelmaflige wochentliche
Arbeitszeit im Schichtplanturnus nicht ausgeglichen werden,

angeordnet worden sind.

§ 11

Bereitschaftsdienst und Rufbereitschaft

(1) "Der Arzt ist verpflichtet, sich auf Anordnung des Arbeitgebers aulRerhalb der regelma-
Rigen Arbeitszeit an einer vom Arbeitgeber bestimmten Stelle aufzuhalten, um im Be-
darfsfall die Arbeit aufzunehmen (Bereitschaftsdienst). 2Der Arbeitgeber darf Bereit-
schaftsdienst nur anordnen, wenn zu erwarten ist, dass zwar Arbeit anfallt, erfahrungs-
gemal aber die Zeit ohne Arbeitsleistung Uberwiegt.

Protokollerklarung:

'Die Tarifvertragsparteien sind sich darin einig, dass die Dienstbelastung madglichst
gleichmaRig auf alle Arzte verteilt werden sollte. 2Der Arbeitgeber verpflichtet sich des-
halb, keine individuellen Vereinbarungen zur Hochstzahl von abzuleistenden Bereit-
schaftsdiensten oder Rufbereitschaftsdiensten zu treffen. § 11 Abs. 6 bleibt unberuhrt.

(2) Wenn in die Arbeitszeit regelmafig und in erheblichem Umfang Bereitschaftsdienst fallt,
kann unter den Voraussetzungen einer
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- Prafung alternativer Arbeitszeitmodelle,

- Belastungsanalyse gemal’ § 5 ArbSchG und

- ggf. daraus resultierender MaRnahmen zur
Gewahrleistung des Gesundheitsschutzes

im Rahmen des § 7 Abs. 1 Nr. 1 und 4, Abs. 2 Nr. 3 ArbZG die tagliche Arbeitszeit im
Sinne des Arbeitszeitgesetzes abweichend von den §§ 3, 5 Abs. 1 und 2 und 6 Abs. 2
ArbZG uber acht Stunden hinaus auf bis zu 24 Stunden verlangert werden, wenn min-
destens die acht Stunden Uberschreitende Zeit als Bereitschaftsdienst abgeleistet wird.

'Die tagliche Arbeitszeit darf bei Ableistung ausschlieRlich von Bereitschaftsdienst an
Samstagen, Sonn- und Feiertagen max. 24 Stunden betragen, wenn dadurch flr den
einzelnen Arzt mehr Wochenenden und Feiertage frei sind. ?Betragt nach Satz 1 die
tagliche Arbeitszeit 24 Stunden, konnen innerhalb dieser Zeit bis zu vier Stunden Re-
gelarbeitszeit geleistet werden.

'Wenn in die Arbeitszeit regelmaRig und in erheblichem Umfang Bereitschaftsdienst
fallt, kann im Rahmen des § 7 Abs. 2a ArbZG und innerhalb der Grenzwerte nach dem
Absatz 2 eine Verlangerung der taglichen Arbeitszeit Uber acht Stunden hinaus auch
ohne Ausgleich erfolgen. 2Die wochentliche Arbeitszeit darf dabei nach Wahl des Arztes
durchschnittlich 54, 60 oder 64 Stunden betragen (opt-out). 3Bei Arzten in Weiterbildung
darf im ersten Jahr der Weiterbildung hiervon abweichend bis zum Ablauf des siebten
Monats ab Beginn des Arbeitsverhaltnisses lediglich eine durchschnittliche wochentli-
che Hochstarbeitszeit von 54 Stunden vereinbart werden.

“Die Arbeitszeit soll im Einzelfall 72 Stunden woéchentlich nicht Gberschreiten. SWird der
Arzt dennoch mehr als 72 Stunden beschaftigt, werden die 73. und jede weitere Stunde
als Uberstunde auf das Arbeitszeitkonto gebucht. 6Der Arbeitgeber wird dem Arzt je-
weils am 30.06. und 30.09. des Jahres eine Ubersicht zum Stand seines Arbeitszeit-
kontos aushandigen. ’Liegt der aktuelle Saldo oberhalb der vereinbarten durchschnittli-
chen Arbeitszeit, hat der Arbeitgeber geeignete MalRnahmen vorzuschlagen, um den
Durchschnitt bis zum Ende des Ausgleichszeitraumes einzuhalten. 8Der Arzt hat im
letzten Quartal des Ausgleichszeitraumes Anspruch darauf, dass der Saldo durch Frei-
zeitausgleich auf den vereinbarten Durchschnitt zurickgefuhrt wird.

Protokollerklarung zu § 11 Absatz 4:
Unterabsatz 2 gilt ab 01.01.2010.

(5) ,Der Ausgleichszeitraum fur die Arbeitszeit nach den Absatzen 2 bis 4 betragt neun

Monate.”

(6) 'Soweit Arzte Teilzeitarbeit gemaR § 14 vereinbart haben, verringern sich die Hochst-

grenzen der wochentlichen Arbeitszeit nach den Absatzen 2 bis 4 in demselben Ver-
haltnis, wie die Arbeitszeit dieser Arzte zu der regelmaRigen Arbeitszeit vollbeschaftig-
ter Arzte. 2Mit Zustimmung des Arztes oder aufgrund von dringenden betrieblichen Be-
langen kann hiervon abgewichen werden.
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(7) 'Der Arzt hat sich auf Anordnung des Arbeitgebers auRerhalb der regelmaRigen Ar-
beitszeit an einer dem Arbeitgeber anzuzeigenden Stelle aufzuhalten, um auf Abruf die
Arbeit aufzunehmen (Rufbereitschaft). Rufbereitschaft wird nicht dadurch ausgeschlos-
sen, dass der Arzt vom Arbeitgeber mit einem Mobiltelefon oder einem vergleichbaren
technischen Hilfsmittel zur Gewahrleistung der Erreichbarkeit ausgestattet wird. 2Der
Arbeitgeber darf Rufbereitschaft nur anordnen, wenn erfahrungsgemal lediglich in
Ausnahmefallen Arbeit anfallt. 3Durch tatsachliche Arbeitsleistung innerhalb der Rufbe-
reitschaft kann die tagliche Hochstarbeitszeit von zehn Stunden (§ 3 ArbZG) Uberschrit-
ten werden.

(8) § 7 Abs. 4 bleibt im Ubrigen unbertihrt.

(9) 'Bei der Anordnung von Bereitschaftsdiensten gemaR § 11 Absétze 2 bis 4 hat der
Arzt grundsatzlich innerhalb eines Ausgleichszeitraumes von 6 Monaten im Durch-
schnitt maximal sechs, ab 1. Januar 2021 maximal funf und ab 1. Januar 2022 ma-
ximal vier Bereitschaftsdienste pro Monat zu leisten. ?Dariiber hinaus gehende Be-
reitschaftsdienste sind nur zu leisten, wenn andernfalls eine Gefahrdung der Pati-
entensicherheit droht. 3Der Ausgleichszeitraum beginnt jeweils am 01.04. und am
01.10. des Jahres.

4Bei der Ermittlung der Dienstbelastung wird ein Bereitschaftsdienst ab sechs
Stunden bis zu einer Dauer von 12 Stunden als 1/2 Bereitschaftsdienst und dartber
hinaus als 1/1 Bereitschaftsdienst bewertet.

5Bei Uberschreitung der sich nach Anwendung der Berechnungsformel

(Tage im Ausgleichszeitraum - Abwesenheitstage
infolge Urlaubs, Krankheit und gesetzlichen

Anzahl der zu leis- = 36* Feiertagen, die auf einen Werktag fallen)

tenden Dienste - - -
Tage im Ausgleichszeitraum

ergebenden hochstmoglichen Anzahl der Dienste im Ausgleichszeitraum wird fur
jeweils drei weitere Dienste jeweils ein halber Tag Zusatzurlaub gewahrt. °Der Zu-
satzurlaub wird im nachfolgenden Ausgleichszeitraum erteilt.

Protokollerklarung zu § 11 Absatz 9
In der Berechnungsformel wird der Faktor 36 ab dem 1. Januar 2021 durch den
Faktor 30 und ab dem 1. Januar 2022 durch den Faktor 24 ersetzt.

(10) 'Der Arzt hat an héchstens zwei Wochenenden (Freitag ab 21 Uhr bis Montag 5
Uhr) im Kalendermonat innerhalb von sechs Monaten (Ausgleichszeitraum) eine Ar-
beitsleistung (regelmalige Arbeit, Bereitschaftsdienst oder Rufbereitschaft) zu erbrin-
gen. 2Anordnungen von darliberhinausgehenden Arbeitsleistungen sind nur im Notfall
nach § 14 ArbZG zulassig.
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3Jedenfalls ein Wochenende ohne jede Arbeitsleistung im Kalendermonat ist zu
gewahrleisten; im Einvernehmen mit dem Arzt kann diese Klausel abbedungen
werden.

4Die Ermittlung der freien Wochenenden erfolgt in Anwendung folgender Formel:

(26 — Anzahl der Wochenenden
Anzahl der freien _ mit Abwesenheit)
Wochenenden 26

SDer Ausgleichszeitraum beginnt jeweils am 01.04. und am 01.10. des Jahres. °Auf
Antrag des Arztes, der innerhalb von vier Wochen nach Ablauf des Ausgleichszeit-
raumes zu stellen ist, sind nicht gewahrte freie Wochenenden innerhalb der nachs-
ten 6 Monate zusatzlich zu gewahren. ’Eine weitere Ubertragung ist unzulassig.

8FUr jedes ,ganze“ (durch Formel entstehenden Bruchteile) Mehrwochenende (iber
der zulassigen Anzahl erhalt der Arzt entsprechend der erbrachten Arbeitsleistung
einen Zuschlag von 15 Prozent auf die Vollarbeitsvergutung, auf die Bewertung des
Bereitschaftsdienstes oder auf die Pauschalvergiitung der Rufbereitschaft. °Die
Auszahlung des Zuschlags erfolgt 2 Monate nach dem Ende des Ausgleichszeit-
raums.

Protokollerklarung zu § 11 Absatz 10
In der Berechnungsformel wird der Faktor 10 ab dem 1. Januar 2021 durch den
Faktor 11 und ab dem 1. Januar 2022 durch den Faktor 12

§12
Ausgleich fur Sonderformen der Arbeit

(1) 'Der Arzt erhalt neben dem Entgelt fir die tatsachliche Arbeitsleistung Zeitzuschlage.
2Die Zeitzuschlage betragen - auch bei teilzeitbeschaftigten Arzten - je Stunde

a) fir Uberstunden 15 v.H.,
b) fur Sonntagsarbeit 25v.H.,
c) Dbei Feiertagsarbeit
- ohne Freizeitausgleich 135 v.H.,,
- mit Freizeitausgleich 35v.H.,
d) fur Arbeit am 24. Dezember und
am 31. Dezember jeweils ab 6 Uhr 35 Vv.H,,

des auf eine Stunde entfallenden Anteils des Tabellenentgelts der Stufe 3 der jeweili-
gen Entgeltgruppe; bei Arzten gemaR § 17 Buchst. ¢ und d der hochsten tariflichen Stu-
fe. 3Die Zeitzuschlage betragen flir Nachtarbeit 1,28 Euro je Stunde und fir Arbeit an
Samstagen von 13 bis 21 Uhr, soweit diese nicht im Rahmen von Wechselschicht- oder
Schichtarbeit anfallt, 0,64 Euro je Stunde.
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4Beim Zusammentreffen von Zeitzuschlagen nach Satz 2 Buchst. b bis d sowie
Satz 3, 2. Alt. wird nur der héchste Zeitzuschlag gezahit.

Protokollerklarung zu Absatz 1 Satz 1:
Bei Uberstunden richtet sich das Entgelt fir die tatsachliche Arbeitsleistung nach der
individuellen Stufe der jeweiligen Entgeltgruppe, hochstens jedoch nach der Stufe 4.

Protokollerklarung zu Absatz 1 Satz 2 Buchst. c:

'Der Freizeitausgleich muss im Dienstplan besonders ausgewiesen und bezeichnet
werden. “Falls kein Freizeitausgleich gewahrt wird, werden als Entgelt einschlieBlich
des Zeitzuschlags und des auf den Feiertag entfallenden Tabellenentgelts hochstens
235 v.H. gezahlt.

(2) Fur Arbeitsstunden, die keine Uberstunden sind und die aus betrieblichen Griinden

~—"

nicht innerhalb des nach § 7 Abs. 2 Satz 1 oder 2 festgelegten Zeitraums mit Freizeit
ausgeglichen werden, erhalt der Arzt je Stunde 100 v.H. des auf eine Stunde entfallen-
den Anteils des Tabellenentgelts der jeweiligen Entgeltgruppe und Stufe.

Protokollerklarung zu Absatz 2 Satz 1:

Mit dem Begriff ,Arbeitsstunden” sind nicht die Stunden gemeint, die im Rahmen von
Gleitzeitregelungen im Sinne der Protokollerklarung zu § 7 anfallen, es sei denn, sie
sind angeordnet worden.

'Fir die Rufbereitschaft wird eine tagliche Pauschale je Entgeltgruppe bezahlt. 2Sie
betragt fur die Tage Montag bis Freitag ab 1. Oktober 2022 das Dreifache, fur Samstag,
Sonntag sowie fur Feiertage ab 1. Juli 2022 das Flunffache des auf eine Stunde entfal-
lenden Anteils des Tabellenentgelts der jeweiligen Entgeltgruppe und Stufe.
3MafRgebend fir die Bemessung der Pauschale nach Satz 2 ist der Tag, an dem die
Rufbereitschaft beginnt. “Ab dem 13. Rufbereitschaftsdienst pro Monat entsteht ein Zu-
schlagsanspruch von 15 Prozent auf die Pauschale. °Hinsichtlich der Arbeitsleistung
wird jede einzelne Inanspruchnahme (Einsatz im Krankenhaus oder telefonisch) ein-
schliel3lich der erforderlichen Wegezeiten je Stunde auf eine volle Stunde gerundet.
6Bei mehrmaliger telefonischer Inanspruchnahme innerhalb einer Stunde wird einmalig
auf 1 Stunde gerundet. “Fiir die Inanspruchnahme werden das Entgelt fir Uberstunden
sowie etwaige Zeitzuschlage nach Absatz 1 gezahlt. 8Satz 1 gilt nicht im Falle einer
stundenweisen Rufbereitschaft; diese liegt bei einer ununterbrochenen Rufbereitschaft
von weniger als zwolf Stunden vor. °In diesem Fall wird abweichend von den Satzen 2
und 3 fir jede angefangene Stunde der Rufbereitschaft 12,5 v.H. des auf eine Stunde
entfallenden Anteils des Tabellenentgelts der jeweiligen Entgeltgruppe und Stufe ge-
zahlt. "°Bei Kombinationsdiensten aus Rufbereitschaft und Bereitschaftsdienst sind ma-
ximal 11 Dienste pro Monat im Ausgleichszeitraum von 6 Monaten zulassig.

Protokollerklarungen zu Absatz 3:
1. 1Zur Ermittlung der Tage einer Rufbereitschaft, fiir die eine Pauschale gezahlt wird,
ist auf den Tag des Beginns der Rufbereitschaft abzustellen. 2Zur Abgeltung von
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Rufbereitschaftsdiensten konnen durch die paritatische Kommission nach § 34 au-
Rertarifliche Pauschalen vereinbart werden.

2. Die Tarifvertragsparteien sind sich Uber folgendes Beispiel einig: ,Beginnt eine Wo-
chenendrufbereitschaft am Freitag um 15 Uhr und endet am Montag um 7 Uhr, so
erhalten Arzte folgende Pauschalen: Zwei Stunden fiir Freitag, je vier Stunden fir
Samstag und Sonntag, keine Pauschale fur Montag. Sie erhalten somit zehn Stun-
denentgelte."

(4) 'Arzte, die stdndig Wechselschichtarbeit leisten, erhalten eine Wechselschichtzulage
von 105 Euro monatlich. 2Arzte, die nicht standig Wechselschichtarbeit leisten, erhalten
eine Wechselschichtzulage von 0,63 Euro pro Stunde.

(5) 'Arzte, die stéandig Schichtarbeit leisten, erhalten eine Schichtzulage von 80 Euro mo-
natlich. 2Arzte, die nicht stéandig Schichtarbeit leisten, erhalten eine Schichtzulage von
0,24 Euro pro Stunde.

§13
Bereitschaftsdienstentgelt

(1) 'Zum Zwecke der Entgeltberechnung wird die Zeit des Bereitschaftsdienstes ein-
schliellich der geleisteten Arbeit nach dem Mal der wahrend des Bereitschaftsdienstes
erfahrungsgemal durchschnittlich anfallenden Arbeitsleistungen wie folgt als Arbeits-
zeit gewertet:

Stufe Arbeitsleistung innerhalb Bewertung
des Bereitschaftsdienstes als Arbeitszeit

| bis zu 25 v.H. 60 v.H.

1 mehr als 25 bis 40 v.H. 75 v.H.

11| mehr als 40 bis 49 v.H. 90 v.H.

2Die Zuweisung zu den einzelnen Stufen des Bereitschaftsdienstes erfolgt als Nebenab-
rede (§ 2 Abs. 2) zum Arbeitsvertrag. 3Die Nebenabrede ist abweichend von § 2 Abs. 2
Satz 2 mit einer Frist von drei Monaten jeweils zum Ende eines Kalenderhalbjahres
kindbar.

(2) Fur die als Arbeitszeit gewertete Zeit des Bereitschaftsdienstes wird ein Entgelt je
Stunde gezahlt (Anlage B). Dieses Stundenentgelt wird jeweils zum gleichen Zeitpunkt
und in gleicher Hohe gesteigert wie das Tabellenentgelt gemal} der Anlage A zu § 19
Absatz 2.

(3) Der Arzt erhalt zusatzlich zu dem Entgelt nach den Absatzen 1 und 2 fur jede nach Ab-

satz 1 als Arbeitszeit gewertete Stunde, die an einem Feiertag geleistet worden ist, ei-
nen Zeitzuschlag in Héhe von 25 v.H. des Stundenentgelts nach Absatz 2.

18



(4) 'Die nach Absatz 1 errechnete Arbeitszeit kann bei Arzten, einschlieBlich der eines ggf.
nach Absatz 3 zu zahlenden Zeitzuschlags 1:1 entsprechenden Arbeitszeit, anstelle der
Auszahlung des sich nach den Absatzen 1 bis 3 ergebenden Entgelts bis zum Ende
des dritten Kalendermonats auch durch entsprechende Freizeit abgegolten werden
(Freizeitausgleich). 2Fir die Zeit des Freizeitausgleichs werden das Entgelt (§ 19) und
die in Monatsbetragen festgelegten Zulagen fortgezahit.

(5) 'Der Arzt erhalt zusétzlich zu dem Stundenentgelt gemaR der Tabelle in Anlage B zu §
13 Abs. 2 fur die Zeit des Bereitschaftsdienstes in den Nachtstunden (§ 10 Abs. 3) je
Stunde einen Zeitzuschlag in Héhe von 15 v.H. des Stundenentgelts gemal} der Tabel-
le in Anlage B zu § 13 Abs. 2. ?Dieser Zeitzuschlag kann nicht in Freizeit abgegolten
werden.

(6) Anspruche auf Zeitzuschlage nach § 12 bestehen nicht fur Zeiten des Bereitschafts-
dienstes.

§ 14
Teilzeitbeschaftigung

(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 Angehori-
gen tatsachlich betreuen oder pflegen und dringende betriebliche Belan-
ge nicht entgegenstehen. 2Die Teilzeitbeschéftigung 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 vereinbarten Teil-
zeitbeschaftigung zu stellen. “Bei der Gestaltung der Arbeitszeit hat der
Arbeitgeber im Rahmen der betrieblichen Moéglichkeiten der besonderen
personlichen Situation des Arztes nach  Satz 1 Rechnung zu tragen.

(2) Arzte, die in anderen als den in Absatz 1 genannten Féllen eine Teilzeitbeschaftigung
vereinbaren wollen, kdnnen von ihrem Arbeitgeber verlangen, dass er mit ihnen die
Moglichkeit einer Teilzeitbeschaftigung mit dem Ziel erortert, zu einer entsprechenden
Vereinbarung zu gelangen.

(3) Ist mit friiher vollbeschaftigten Arzten auf ihren Wunsch eine nicht befristete Teilzeitbe-
schaftigung vereinbart worden, sollen sie bei spaterer Besetzung eines Vollzeitarbeits-
platzes bei gleicher Eignung im Rahmen der betrieblichen Mdglichkeiten bevorzugt be-
rucksichtigt werden.
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§ 15
Arbeitszeitdokumentation

Die Arbeitszeiten der Arzte sind durch elektronische Verfahren oder auf andere Art in ge-
eigneter Weise objektiv zu erfassen und zu dokumentieren.

Abschnitt
Eingruppierung und Entgelt

§ 16
Allgemeine Eingruppierungsregelungen

(1) 'Die Eingruppierung der Arzte richtet sich nach § 17. 2Der Arzt erhalt Entgelt nach der
Entgeltgruppe, in der sie/er eingruppiert ist.

(2) Die Entgeltgruppe des Arztes ist im Arbeitsvertrag anzugeben.
§ 17
Eingruppierung
Arzte sind wie folgt eingruppiert:

a) Entgeltgruppe I:
Arzt mit entsprechender Tatigkeit

b) Entgeltgruppe II:
Facharzt mit entsprechender Tatigkeit

Protokollerklarung zu Buchstabe b:
Facharzt ist diejenige derjenige Arzt, der aufgrund abgeschlossener Facharztweiterbil-
dung in seinem Fachgebiet tatig ist.

C) Entgeltgruppe IlI:
Oberarzt

Protokollerklarung zu Buchst. c:
Oberarzt ist derjenige Arzt, dem diese Funktion vom Arbeitgeber ausdricklich Ubertra-
gen worden ist.

d) Entgeltgruppe IV:
Leitender Oberarzt ist derjenige Arzt, dem die standige Vertretung des leitenden
Arztes (Chefarzt) vom Arbeitgeber ausdrtcklich Ubertragen worden ist.
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Protokollerklarung zu Buchst. d:

Leitender Oberarzt ist nur diejenige Arztin/derjenige Arzt, der den leitenden Arzt in der
Gesamtheit seiner Dienstaufgaben vertritt. ?2Das Tatigkeitsmerkmal kann daher inner-
halb einer Klinik in der Regel nur von einem Arzt erflllt werden.

§ 18
Voriibergehende Ubertragung einer héherwertigen Titigkeit

(1) Wird dem Arzt voribergehend eine andere Tatigkeit Ubertragen, die den Tatigkeits-
merkmalen einer hdheren als seiner Eingruppierung entspricht, und hat er diese min-
destens einen Monat ausgeubt, erhalt er fir die Dauer der Auslbung eine personliche
Zulage riickwirkend ab dem ersten Tag der Ubertragung der Tétigkeit.

Protokollerklarung zu Absatz 1:
Die vertretungsweise Ubertragung einer hoherwertigen Tatigkeit ist ein Unterfall der vo-
ribergehenden Ubertragung einer héherwertigen Tatigkeit.

(2) Die personliche Zulage ermittelt sich aus dem Unterschiedsbetrag zu dem Tabellenent-
gelt, das sich fiir den Arzt bei dauerhafter Ubertragung nach § 21 Abs. 4 ergeben hétte.

§19
Tabellenentgelt

(1) 'Der Arzt erhalt monatlich ein Tabellenentgelt. 2Die Hohe bestimmt sich nach der Ent-
geltgruppe, in die er eingruppiert ist, und nach der fir ihn geltenden Stufe.

(2) Arzte erhalten Entgelt gemaR der Anlage A zu diesem Tarifvertrag.

(3) 'Facharzte, die aus der EG Il Stufe 6 in die EG Il Stufe 1 aufsteigen, erhalten im Wege
der Besitzstandswahrung den Differenzbetrag zwischen dem Entgelt der EG Il Stufe 1
und dem Entgelt der EG Il Stufe 6. ?Dieser Differenzbetrag wird bei kiinftigen Tariferho-
hungen im Umfang der jeweiligen Entgeltsteigerung abgeschmolzen.

(4) Fur Arzte gemaR § 17 Buchst. ¢ und d ist die Vereinbarung eines auRertariflichen Ent-

gelts jeweils nach Ablauf einer angemessenen, in der letzten tariflich ausgewiesenen
Stufe verbrachten Zeit zulassig.
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§ 20
Stufen der Entgelttabelle

(1) Arzte erreichen die jeweils néchste Stufe - in Abhéngigkeit von ihrer Leistung gemaR
§ 21 Abs. 2 - nach den Zeiten einer Tatigkeit innerhalb derselben Entgeltgruppe bei ih-
rem Arbeitgeber (Stufenlaufzeit) und zwar in

a) Entgeltgruppe |

Stufe 2:
Stufe 3:
Stufe 4:
Stufe 5:
Stufe 6:

nach einjahriger arztlicher Tatigkeit
nach zweijahriger arztlicher Tatigkeit
nach dreijahriger arztlicher Tatigkeit
nach vierjahriger arztlicher Tatigkeit
nach funfjahriger arztlicher Tatigkeit

b) Entgeltgruppe Il

Stufe 2:
Stufe 3:
Stufe 4:
Stufe 5:
Stufe 6:

nach dreijahriger facharztlicher Tatigkeit
nach sechsjahriger facharztlicher Tatigkeit
nach achtjahriger facharztlicher Tatigkeit
nach zehnjahriger facharztlicher Tatigkeit
nach zwoalfjahriger facharztlicher Tatigkeit

C) Entgeltgruppe llI

Stufe 2:
Stufe 3:

nach dreijahriger oberarztlicher Tatigkeit
nach sechsjahriger oberarztlicher Tatigkeit

d) Entgeltgruppe IV

Stufe 2:

nach zehnjahriger leitender oberarztlicher Tatigkeit.

(2) 'Bei der Anrechnung von Vorbeschaftigungen werden in der Entgeltgruppe | Zeiten
arztlicher Tatigkeit angerechnet. 2Eine Tatigkeit als Arzt im Praktikum gilt als arztliche
Tatigkeit. In der Entgeltgruppe Il werden Zeiten facharztlicher Tatigkeit in der Regel an-
gerechnet. 3Zeiten einer vorhergehenden beruflichen Tatigkeit konnen angerechnet
werden, wenn sie fur die vorgesehene Tatigkeit forderlich sind.

Protokollerkldrung zu Absatz 2:

Zeiten arztlicher Tatigkeit im Sinne der Satze 1 bis 3, die im Ausland abgeleistet wor-
den sind, sind nur solche, die von einer Arztekammer im Gebiet der Bundesrepublik
Deutschland als der inlandischen arztlichen Tatigkeit gleichwertig anerkannt werden.
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§ 21
Allgemeine Regelungen zu den Stufen

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

(2) 'Bei Leistungen des Arztes, die erheblich iber dem Durchschnitt liegen, kann die erfor-
derliche Zeit fiir das Erreichen der Stufen 2 bis 5 jeweils verkirzt werden. ?Bei Leistun-
gen, die erheblich unter dem Durchschnitt liegen, kann die erforderliche Zeit fur das Er-
reichen der Stufen 2 bis 5 jeweils verlangert werden. 3Bei einer Verlangerung der Stu-
fenlaufzeit hat der Arbeitgeber jahrlich zu prifen, ob die Voraussetzungen flr die Ver-
langerung noch vorliegen. 4Flr die Beratung von schriftlich begriindeten Beschwerden
von Arzten gegen eine Verlangerung nach Satz 2 bzw. 3 ist die paritdtische Kommissi-
on nach § 34 zustandig. *Der Arbeitgeber entscheidet auf Vorschlag der Kommission
daruber, ob und in welchem Umfang der Beschwerde abgeholfen werden soll.

Protokollerklarung:

'Die Einstufung innerhalb einer Entgeltgruppe ist davon abhéngig, wie lange der
Arzt die Tatbestandsmerkmale der einschlagigen Entgeltgruppe bereits erfullt.
2Stufenrelevante Erfahrungszeiten konnen auch bei anderen Arbeitgebern oder vor
dem Jahr 2009 entstanden sein.

Protokollerklarung zu Absatz 2:
Leistungsbezogene Stufenaufstiege unterstiutzen insbesondere die Anliegen der Per-
sonalentwicklung.

Protokollerklarung zu Absatz 2 Satz 2:

Bei Leistungsminderungen, die auf einem anerkannten Arbeitsunfall oder einer Berufs-
krankheit gemafl §§ 8 und 9 SGB VII beruhen, ist diese Ursache in geeigneter Weise
zu berucksichtigen.

Protokollerklarung zu Absatz 2 Satz 5:
Die Mitwirkung der Kommission erfasst nicht die Entscheidung Uber die leistungsbezo-
gene Stufenzuordnung.

(3) 'Den Zeiten einer arztlichen Tatigkeit im Sinne des § 20 Abs. 1 stehen gleich:

a) Schutzfristen nach dem Mutterschutzgesetz,

b) Zeiten einer Arbeitsunfahigkeit nach § 23 Abs. 1 von bis zu
neununddreilig Wochen,

c) Zeiten eines bezahlten Urlaubs,

d) Zeiten eines Sonderurlaubs, bei denen der Arbeitgeber vor
dem Antritt schriftlich ein betriebliches Interesse anerkannt hat,

e) Zeiten der voriibergehenden Ubertragung einer héherwertigen
Tatigkeit.
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2Zeiten, in denen Arzte mit einer kiirzeren als der regelmaRigen wochentlichen Arbeits-
zeit eines entsprechenden Vollbeschaftigten beschaftigt waren, werden voll angerech-
net.

(4) Bei einer Eingruppierung in eine héhere oder niedrigere Entgeltgruppe erhalt der Arzt

vom Beginn des Monats an, in dem die Veranderung wirksam wird, das Tabellenentgelt
der sich aus § 20 Abs. 1 ergebenden Stufe.

(5) 'Soweit es zur regionalen Differenzierung, zur Deckung des Personalbedarfs oder zur

Bindung von qualifizierten Fachkréaften erforderlich ist, kann Arzten im Einzelfall, abwei-
chend von dem sich aus der nach § 20 und § 21 Abs. 4 ergebenden Stufe seiner jewei-
ligen Entgeltgruppe zustehendem Entgelt, ein um bis zu zwei Stufen hoheres Entgelt
ganz oder teilweise vorweggewahrt werden. 2Haben Arzte bereits die Endstufe ihrer je-
weiligen Entgeltgruppe erreicht, kann ihnen unter den Voraussetzungen des Satzes 1
ein bis zu 20 v.H. der Stufe 2 ihrer jeweiligen Entgeltgruppe hoheres Entgelt gezahlt
werden.

§ 22
Bemessungsgrundlage fiir die Entgeltfortzahlung

'In den Fallen der Entgeltfortzahlung nach § 7 Abs. 3 Satz 1, § 23 Abs. 1, § 27, § 28 und
§ 30 werden das Tabellenentgelt sowie die sonstigen in Monatsbetragen festgelegten Ent-
geltbestandteile weitergezahlt. ?Die nicht in Monatsbetragen festgelegten Entgeltbestand-
teile werden als Durchschnitt auf Basis der dem mal3gebenden Ereignis fur die Entgeltfort-
zahlung vorhergehenden letzten zwolf vollen Kalendermonate (Berechnungszeitraum) ge-
zahlt. 3Ausgenommen hiervon sind das zusatzlich fiir Uberstunden gezahlte Entgelt sowie
besondere Zahlungen nach § 24.

Protokollerklarungen zu den Satzen 2 und 3:

1.

Bereitschaftsdienst- und Rufbereitschaftsentgelte, einschlieRlich der Entgelte fur Arbeit
in der Rufbereitschaft, fallen unter die Regelung des § 22 Satz 2, arbeitsvertraglich hier-
fur vereinbarte Pauschalen werden von Satz 1 erfasst.

. Wolle Kalendermonate im Sinne der Durchschnittsberechnung nach Satz 2 sind Kalen-

dermonate, in denen an allen Kalendertagen das Arbeitsverhaltnis bestanden hat. 2Hat
das Arbeitsverhaltnis weniger als zwdlf Kalendermonate bestanden, sind die vollen Ka-
lendermonate, in denen das Arbeitsverhaltnis bestanden hat, zugrunde zu legen. Bei
Anderungen der individuellen Arbeitszeit werden die nach der Arbeitszeitdnderung lie-
genden vollen Kalendermonate zugrunde gelegt.

'Der Tagesdurchschnitt nach Satz 2 betragt bei einer durchschnittlichen Verteilung der
regelmaligen wochentlichen Arbeitszeit auf funf Tage 1/260 aus der Summe der zu be-
rucksichtigenden Entgeltbestandteile, die fur den Berechnungszeitraum zugestanden
haben. 2MaRgebend ist die Verteilung der Arbeitszeit zu Beginn des Berechnungszeit-
raums. 3Bei einer abweichenden Verteilung der Arbeitszeit ist der Tagesdurchschnitt
entsprechend Satz 1 und 2 zu ermitteln. “Sofern wahrend des Berechnungszeitraums
bereits Fortzahlungstatbestande vorlagen, bleiben die in diesem Zusammenhang auf
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Basis der Tagesdurchschnitte zustehenden Betrage bei der Ermittlung des Durch-
schnitts nach Satz 2 unbericksichtigt.

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

§ 23
Entgelt im Krankheitsfall

(1) "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 § 22. ?Bei erneuter Arbeitsunfahigkeit infolge derselben Krankheit so-
wie bei Beendigung des Arbeitsverhaltnisses gelten die gesetzlichen Bestimmungen.
3Als unverschuldete Arbeitsunfahigkeit im Sinne der Satze 1 und 2 gilt auch die Arbeits-
verhinderung in Folge einer MalRnahme der medizinischen Vorsorge und Rehabilitation
im Sinne von § 9 EFZG.

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

(2) "Nach Ablauf des Zeitraums gemal Absatz 1 erhalten die Arzte fur die Zeit, fir die
ihnen Krankengeld oder entsprechende gesetzliche Leistungen gezahlt werden, einen
Krankengeldzuschuss in Hohe des Unterschiedsbetrags zwischen den tatsachlichen
Barleistungen des Sozialleistungstragers und dem Nettoentgelt. ?Nettoentgelt ist das
um die gesetzlichen Abzlige verminderte Entgelt im Sinne des § 22. 3Bei freiwillig Kran-
kenversicherten ist dabei deren Gesamtkranken- und Pflegeversicherungsbeitrag ab-
zlglich Arbeitgeberzuschuss zu beriicksichtigen. “Fiir Arzte, die wegen Ubersteigens
der Jahresarbeitsentgeltgrenze nicht der Versicherungspflicht in der gesetzlichen Kran-
kenversicherung unterliegen, ist bei der Berechnung des Krankengeldzuschusses der
Krankengeldhochstsatz, der bei Pflichtversicherung in der gesetzlichen Krankenversi-
cherung zustinde, zugrunde zu legen.

(3) 'Der Krankengeldzuschuss wird bei einer Beschaftigungszeit (§ 32 Abs. 2) von mehr
als einem Jahr langstens bis zum Ende der 13. Woche und von mehr als drei Jahren
langstens bis zum Ende der 39. Woche seit dem Beginn der Arbeitsunfahigkeit infolge
derselben Krankheit gezahlt. 2MaRgeblich fiir die Berechnung der Fristen nach Satz 1
ist die Beschaftigungszeit, die im Laufe der krankheitsbedingten Arbeitsunfahigkeit voll-
endet wird.

(4) 'Entgelt im Krankheitsfall wird nicht Gber das Ende des Arbeitsverhaltnisses hinaus ge-
zahlt; § 8 EFZG bleibt unberihrt. ?Krankengeldzuschuss wird zudem nicht (iber den
Zeitpunkt hinaus gezahlt, von dem an Arzte eine Rente oder eine vergleichbare Leis-
tung auf Grund eigener Versicherung aus der gesetzlichen Rentenversicherung, einem
berufsstandischen Versorgungswerk der Arzte, aus einer zusatzlichen Alters- und Hin-
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terbliebenenversorgung oder aus einer sonstigen Versorgungseinrichtung erhalten, die
nicht allein aus Mitteln der Arzte finanziert ist. 3Uberzahlter Krankengeldzuschuss und
sonstige Uberzahlungen gelten als Vorschuss auf die in demselben Zeitraum zu-
stehenden Leistungen nach Satz 2; die Anspriiche der Arzte gehen insoweit auf den
Arbeitgeber Uber. “Der Arbeitgeber kann von der Rickforderung des Teils des (ber-
zahlten Betrags, der nicht durch die fir den Zeitraum der Uberzahlung zustehenden
Bezuge im Sinne des Satzes 2 ausgeglichen worden ist, absehen, es sei denn, der Arzt
hat dem Arbeitgeber die Zustellung des Rentenbescheids schuldhaft verspatet mitge-
teilt.

§ 24
Besondere Zahlungen

(1) "Nach MaRgabe des Vermdgensbildungsgesetzes in seiner jeweiligen Fassung haben
Arzte, deren Arbeitsverhaltnis voraussichtlich mindestens sechs Monate dauert, einen
Anspruch auf vermdgenswirksame Leistungen. 2Fir vollbeschaftigte Arzte betragt die
vermodgenswirksame Leistung fiir jeden vollen Kalendermonat 6,65 Euro. 3Der An-
spruch entsteht frihestens fir den Kalendermonat, in dem der Arzt dem Arbeitgeber die
erforderlichen Angaben schriftlich mitteilt, und fur die beiden vorangegangenen Monate
desselben Kalenderjahres; die Falligkeit tritt nicht vor acht Wochen nach Zugang der
Mitteilung beim Arbeitgeber ein. “Die vermdgenswirksame Leistung wird nur fiir Kalen-
dermonate gewahrt, fir die den Arzten Tabellenentgelt, Entgeltfortzahlung oder Kran-
kengeldzuschuss zusteht. °Fir Zeiten, fiir die Krankengeldzuschuss zusteht, ist die
vermogenswirksame Leistung Teil des Krankengeldzuschusses. ®Die vermdgenswirk-
same Leistung ist kein zusatzversorgungspflichtiges Entgelt.

(2) 'Arzte erhalten ein Jubildumsgeld bei Vollendung einer Beschaftigungszeit
(§ 32 Abs. 2)

-von 15 Jahren in Hohe von 500 Euro,
- von 25 Jahren in Hohe von 700 Euro,
- von 40 Jahren in H6he von 700 Euro.

2Teilzeitbeschéftigte Arzte erhalten das Jubildumsgeld in voller Héhe. Durch Betriebs-
vereinbarung kénnen gunstigere Regelungen getroffen werden.

(3) 'Beim Tod von Arzten, deren Arbeitsverhaltnis nicht geruht hat, wird dem Ehegatten
oder dem Lebenspartner im Sinne des Lebenspartnerschaftsgesetzes oder den Kindern
ein Sterbegeld gewahrt. 2Als Sterbegeld wird fiir die restlichen Tage des Sterbemonats
und - in einer Summe - fur zwei weitere Monate das Tabellenentgelt des Verstorbenen
gezahlt. 3Die 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.
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(4) Die Erstattung von Reise- und ggf. Umzugskosten richtet sich nach den beim Arbeitge-
ber geltenden Grundsatzen.

§ 25
Berechnung und Auszahlung des Entgelts

(1) 'Bemessungszeitraum flir das Tabellenentgelt und die sonstigen Entgeltbestandteile ist
der Kalendermonat, soweit tarifvertraglich nicht ausdricklich etwas Abweichendes ge-
regelt ist. 2Die Zahlung erfolgt am letzten Tag des Monats (Zahltag) fiir den laufenden
Kalendermonat auf ein von dem Arzt benanntes Konto innerhalb eines Mitgliedstaats
der Europaischen Union. 3Entgeltbestandteile, die nicht in Monatsbetragen festgelegt
sind, sowie der Tagesdurchschnitt nach § 22, sind am Zahltag des nachsten Monats,
der auf ihre Entstehung folgt, fallig.

Protokollerklarung zu Absatz 1:

Teilen Arzte ihrem Arbeitgeber die fiir eine kostenfreie bzw. kostenglinstigere Uberwei-
sung in einen anderen Mitgliedstaat der Europaischen Union erforderlichen Angaben
nicht rechtzeitig mit, so tragen sie die dadurch entstehenden zusatzlichen Uberwei-
sungskosten.

(2) Soweit tarifvertraglich nicht ausdrucklich etwas anderes geregelt ist, erhalten teilzeitbe-
schéftigte Arzte das Tabellenentgelt (§ 19) und alle sonstigen Entgeltbestandteile in
dem Umfang, der dem Anteil ihrer individuell vereinbarten durchschnittlichen Arbeitszeit
an der regelmaRigen Arbeitszeit vergleichbarer vollzeitbeschaftigter Arzte entspricht.

(3) '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 fur jede geleistete dienstplanmaRige oder betriebslbliche Arbeitsstunde
der auf eine Stunde entfallende Anteil des Tabellenentgelts sowie der sonstigen in Mo-
natsbetragen festgelegten Entgeltbestandteile gezahlt. 3Zur Ermittlung des auf eine
Stunde entfallenden Anteils sind die in Monatsbetragen festgelegten Entgeltbestandtei-
le durch das 4,348-fache der regelmafligen wochentlichen Arbeitszeit (§ 7 Abs. 1 und
entsprechende Sonderregelungen) zu teilen.

(4) "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.
2Zwischenrechnungen werden jeweils auf zwei Dezimalstellen durchgefiihrt. 3Jeder
Entgeltbestandteil ist einzeln zu runden.

(5) Entfallen die Voraussetzungen fur eine Zulage im Laufe eines Kalendermonats, gilt Ab-
satz 3 entsprechend.

(6) Einzelvertraglich kdnnen neben dem Tabellenentgelt zustehende Entgeltbestandteile
(z. B. Zeitzuschlage, Erschwerniszuschlage) pauschaliert werden.
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§ 26
Betriebliche Altersversorgung

(1) Arzte haben Anspruch auf Versicherung unter eigener Beteiligung zum Zwecke einer
zusatzlichen Alters- und Hinterbliebenenversorgung nach Maligabe des Tarifvertrages
uber die zusatzliche Altersvorsorge der Beschaftigten des Offentlichen Dienstes - Al-
tersvorsorge-TV-Kommunal - (ATV-K) in seiner jeweils geltenden Fassung.

(2) Zum Zwecke der Beitragsberechnung wird eine Absenkung des zusatzversorgungs-
pflichtigen Entgelts auf 50 v.H. vereinbart.

(3) 'Bei pflichtversicherten Arzten betragt der Arbeitnehmerbeitrag zur Pflichtversiche-
rung anstelle von § 37a Abs. 1 ATV-K 4,4 Prozent des zusatzversorgungspflichti-
gen Entgelts. 2Kommt es ab dem Jahr 2019 zu weiteren Erhéhungen des Arbeit-
nehmerbeitrages zur Pflichtversicherung, werden diese zu gleichen Teilen von den
Elblandkliniken und den Arzten getragen.

(4) Der Arzt kann vom Arbeitgeber verlangen, dass tarifliche Entgeltanspriiche fir seine
betriebliche Altersversorgung durch Entgeltumwandlung eingesetzt werden.

Abschnitt IV
Urlaub und Arbeitsbefreiung

§ 27
Erholungsurlaub

(1) "Arzte haben in jedem Kalenderjahr Anspruch auf Erholungsurlaub unter Fortzahlung
des Entgelts (§ 22). ?Bei Verteilung der wochentlichen Arbeitszeit auf finf Tage in der
Kalenderwoche betragt der Urlaubsanspruch in jedem Kalenderjahr

- bis zum vollendeten 5. Jahr arztlicher Tatigkeit 29 Arbeitstage,
- ab dem 6. Jahr arztlicher Tatigkeit 30 Arbeitstage;

ab dem Jahr 2017 besteht ein einheitlicher Urlaubsanspruch fiir alle Arzte im Umfang
von 30 Arbeitstagen pro Kalenderjahr. 3MaRgebend fiir die Berechnung der Urlaubs-
dauer ist das Tatigkeitsjahr, das im Laufe des Kalenderjahres vollendet wird. “Bei einer
anderen Verteilung der wochentlichen Arbeitszeit als auf funf 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. ®Bruchteile von weniger als einem halben Ur-
laubstag bleiben unberticksichtigt. “‘Der Erholungsurlaub muss im laufenden Kalender-
jahr gewahrt und kann auch in Teilen genommen werden.
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Protokollerklarung zu Absatz 1 Satz 2:
Zeiten arztlicher Tatigkeit bestimmen sich nach § 20 Abs. 2.

Protokollerklarung zu Absatz 1 Satz 6:
Der Urlaub soll grundsatzlich zusammenhangend gewahrt werden. 2Dabei soll ein Ur-
laubsteil von zwei Wochen Dauer angestrebt werden.

(2) 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 wegen Arbeitsunfahigkeit oder aus betrieblichen Grun-
den nicht bis zum 31. Marz angetreten werden, ist er bis zum 31. Mai
anzutreten.

b) Beginnt oder endet das Arbeitsverhaltnis im Laufe eines Jahres, erhalt
der Arzt als Erholungsurlaub flr jeden vollen Monat des Arbeitsverhalt-
nisses ein Zwolftel des Urlaubsanspruchs nach Absatz 1; § 5 BurlG bleibt unbe-
ruhrt.

¢) Ruht das Arbeitsverhaltnis, so vermindert sich die Dauer des Erholungs-
urlaubs einschliellich eines etwaigen Zusatzurlaubs fur jeden vollen
Kalendermonat um ein Zwdlftel.

d) Das nach Absatz 1 Satz 1 fortzuzahlende Entgelt wird zu dem in § 25
genannten Zeitpunkt gezahlt.

§ 28
Zusatzurlaub

(1) Arzte, die stdndig Wechselschichtarbeit nach § 10 Abs. 1 oder stéandig Schichtarbeit
nach § 10 Abs. 2 leisten und denen die Zulage nach § 12 Abs. 4 Satz 1 oder Abs. 5
Satz 1 zusteht, erhalten

a) bei Wechselschichtarbeit fur je zwei zusammenhangende Monate und
b) bei Schichtarbeit flr je vier zusammenhangende Monate einen Arbeits-
tag Zusatzurlaub.

(2) Im Falle nicht standiger Wechselschichtarbeit und nicht standiger Schichtarbeit soll bei
annahernd gleicher Belastung die Gewahrung zusatzlicher Urlaubstage durch Betriebs-
vereinbarung geregelt werden.

Protokollerklarung zu den Absatzen 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 erfillt sind. 2Fir die Feststellung, ob standige Wechselschichtarbeit oder
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standige Schichtarbeit vorliegt, ist eine Unterbrechung durch Arbeitsbefreiung, Freizeit-
ausgleich, bezahlten Urlaub oder Arbeitsunfahigkeit in den Grenzen des § 23 unschad-
lich.

(3) 'Arzte 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 wer-
den, fur die Zusatzurlaub fur Wechselschicht- oder Schichtarbeit zusteht, bleiben unbe-
ricksichtigt. 3Bei Teilzeitkraften ist die Zahl der nach Satz 1 geforderten Nachtstunden
entsprechend dem Verhaltnis ihrer individuell vereinbarten durchschnittlichen regelma-
Bigen Arbeitszeit zur regelmaRigen Arbeitszeit vergleichbarer vollzeitbeschéftigter Arzte
zu karzen.

Protokollerklarung zu Absatz 3:

Die Tarifvertragsparteien sind sich dartiber einig, dass von der Regelung des Absatz 3
auch die Bereitschaftsdienststunden zu 100 v.H. erfasst werden, die in den Nachtstun-
den nach § 10 Abs. 3 liegen.

(4) 'Zusatzurlaub nach diesem Tarifvertrag und sonstigen Bestimmungen mit Ausnahme
von § 125 SGB IX wird nur bis zu insgesamt sechs Arbeitstagen im Kalenderjahr ge-
wahrt. 2Erholungsurlaub und Zusatzurlaub (Gesamturlaub) diirfen im Kalenderjahr zu-
sammen 35 Arbeitstage, bei Zusatzurlaub wegen Wechselschichtarbeit 36 Tage, nicht
Uberschreiten. 3Bei Arzten, die das 25. Jahr der arztlichen Téatigkeit vollendet haben, gilt
abweichend von Satz 2 eine Hochstgrenze von 36 Arbeitstagen; § 27 Abs. 1 Satz 3 qilt
entsprechend.

(5) Im Ubrigen gilt § 27 mit Ausnahme von Absatz 2 Buchst. b entsprechend.

§ 29
Sonderurlaub

Arzte kdnnen bei Vorliegen eines wichtigen Grundes unter Verzicht auf die Fortzahlung
des Entgelts Sonderurlaub erhalten.
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§ 30
Arbeitsbefreiung

(1) Als Falle nach § 616 BGB, in denen Arzte unter Fortzahlung des Entgelts nach § 22 im
nachstehenden genannten Ausmal von der Arbeit freigestellt werden, gelten nur die
folgenden Anlasse:

a) Niederkunft der Ehefrau / der Lebens- ein Arbeitstag
partnerin im Sinne des Lebenspartner-
schaftsgesetzes,

b) Tod des Ehegatten, der des Lebenspart- zwei Arbeitstage

ners im Sinne des Lebenspartner-
schaftsgesetzes, eines Kindes oder El-

ternteils,
¢) Umzug aus betrieblichem Grund an ei- ein Arbeitstag
nen anderen Ort,
d) 25- oder 40-jahriges Arbeitsjubildum, ein Arbeitstag
e) schwere Erkrankung
aa.eines Angehorigen, soweit er in ein Arbeitstag
demselben Haushalt lebt im Kalenderjahr
bb.eines Kindes, das das 12. Lebens- bis zu vier Arbeitstage
jahr noch nicht vollendet hat, wenn im Kalenderjahr

im laufenden Kalenderjahr kein
Anspruch nach § 45 SGB V be-
steht oder bestanden hat
cc. einer Betreuungsperson, wenn bis zu vier Arbeitstage
Arzte deshalb die Betreuung ihres im Kalenderjahr
Kindes, das das 8. Lebensjahr
noch nicht vollendet hat oder we-
gen korperlicher, geistiger oder
seelischer Behinderung pflegebe-
durftig ist, Ubernehmen muss.

'Eine Freistellung erfolgt nur, soweit eine andere Person zur Pflege oder
Betreuung nicht sofort zur Verfigung steht und ein Arzt in den Fallen der
Doppelbuchstaben aa und bb die Notwendigkeit der Anwesenheit des
Arztes zur vorlaufigen Pflege bescheinigt. °Die Freistellung darf insge-
samt funf Arbeitstage im Kalenderjahr nicht Uberschreiten.
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f) Arztliche Behandlung von Arzten, wenn erforderliche

diese wahrend der Arbeitszeit erfolgen nachgewiesene
muss. Abwesenheitszeit
einschlieBlich erforderlicher

Wegezeiten

(2) 'Bei Erflllung allgemeiner staatsblrgerlicher Pflichten nach deutschem Recht, soweit
die Arbeitsbefreiung gesetzlich vorgeschrieben ist und soweit die Pflichten nicht aulRer-
halb der Arbeitszeit, gegebenenfalls nach ihrer Verlegung, wahrgenommen werden
kénnen, besteht der Anspruch auf Fortzahlung des Entgelts nach § 22 nur insoweit, als
Arzte nicht Anspriiche auf Ersatz des Entgelts geltend machen konnen. 2Das fortge-
zahlte Entgelt gilt in Hohe des Ersatzanspruchs als Vorschuss auf die Leistungen der
Kostentrager. ®Die Arzte haben den Ersatzanspruch geltend zu machen und die erhal-
tenen Betrage an den Arbeitgeber abzufuhren.

(3) "Der Arbeitgeber kann in sonstigen dringenden Fallen Arbeitsbefreiung unter Fortzah-
lung des Entgelts nach § 22 bis zu drei Arbeitstagen gewahren. 2In begriindeten Fallen
kann bei Verzicht auf das Entgelt kurzfristige Arbeitsbefreiung gewahrt werden, wenn
die betrieblichen Verhaltnisse es gestatten.

Protokollerklarung zu Absatz 3 Satz 2:
Zu den ,begrindeten Fallen® konnen auch solche Anlasse gehoren, fur die nach Absatz
1 kein Anspruch auf Arbeitsbefreiung besteht (z.B. Umzug aus personlichen Grunden).

(4) 'Zur Teilnahme an Tagungen kann den gewahlten Vertretern des Landesvorstandes
auf Anfordern des Marburger Bundes Arbeitsbefreiung bis zu drei Werktagen im Jahr
unter Fortzahlung des Entgelts nach § 22 erteilt werden, sofern nicht dringende betrieb-
liche Interessen entgegenstehen. 2Zur Teilnahme an Tarifverhandlungen mit den El-
blandklinken kann auf Anfordern des Marburger Bundes Arbeitsbefreiung unter Fort-
zahlung des Entgelts nach § 22 ohne zeitliche Begrenzung erteilt werden.

(5) Zur Teilnahme an Sitzungen von Prafungs- und von Berufsbildungsausschiussen nach
dem Berufsbildungsgesetz, fur eine Tatigkeit in Organen von Sozialversicherungstra-
gern sowie berufsstandischer Versorgungswerke fiir Arzte kann den Mitgliedern Ar-
beitsbefreiung unter Fortzahlung des Entgelts nach § 22 gewahrt werden, sofern nicht
dringende betriebliche Interessen entgegenstehen.
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Abschnitt V
Befristung und Beendigung des Arbeitsverhaltnisses

§ 31
Beendigung des Arbeitsverhaltnisses ohne Kiindigung

(1) Das Arbeitsverhaltnis endet, ohne dass es einer Kuindigung bedarf,

a) mit Ablauf des Monats, in dem der Arzt das jeweilige gesetzliche Renten-
eintrittsalter erreicht hat,

b)  mit Ablauf einer vereinbarten Befristung

c) jederzeit im gegenseitigen Einvernehmen (Aufldsungsvertrag).

(2) 'Das Arbeitsverhaltnis endet ferner mit Ablauf des Monats, in dem der Bescheid eines
Rentenversicherungstragers (Rentenbescheid) oder eines berufstandischen Versor-
gungswerks fiir Arzte zugestellt wird, wonach der Arzt voll oder teilweise erwerbsge-
mindert ist. 2Der Arzt hat den Arbeitgeber von der Zustellung des Rentenbescheids un-
verziglich zu unterrichten. 3Beginnt die Rente erst nach der Zustellung des Rentenbe-
scheids, endet das Arbeitsverhaltnis mit Ablauf des dem Rentenbeginn vorangehenden
Tages. “Liegt im Zeitpunkt der Beendigung des Arbeitsverhaltnisses eine nach § 92
SGB IX erforderliche Zustimmung des Integrationsamtes noch nicht vor, endet das Ar-
beitsverhaltnis mit Ablauf des Tages der Zustellung des Zustimmungsbescheids des In-
tegrationsamtes. °Das Arbeitsverhéltnis endet nicht, wenn nach dem Bescheid des
Rentenversicherungstragers oder eines berufstéandischen Versorgungswerks fiir Arzte
eine Rente auf Zeit gewahrt wird. éIn diesem Fall ruht das Arbeitsverhaltnis flir den Zeit-
raum, fir den eine Rente auf Zeit gewahrt wird.

(3) Im Falle teilweiser Erwerbsminderung endet bzw. ruht das Arbeitsverhaltnis nicht, wenn
der Arzt nach seinem vom Rentenversicherungstrager bzw. in einem berufsstandischen
Versorgungswerk fiir Arzte festgestellten Leistungsvermdgen auf seinem bisherigen
oder einem anderen geeigneten und freien Arbeitsplatz weiterbeschaftigt werden kénn-
te, soweit dringende betriebliche Grinde nicht entgegenstehen, und der Arzt innerhalb
von zwei Wochen nach Zugang des Rentenbescheids seine Weiterbeschaftigung
schriftlich beantragt.

(4) 'Werzogert der Arzt schuldhaft den Rentenantrag oder bezieht er Altersrente nach § 236
oder § 236a SGB VI oder ist er nicht in der gesetzlichen Rentenversicherung versichert,
so tritt an die Stelle des Rentenbescheids das Gutachten eines Amtsarztes oder eines
nach § 3 Abs. 5 Satz 2 bestimmten Arztes. Das Arbeitsverhaltnis endet in diesem Fall
mit Ablauf des Monats, in dem dem Arzt das Gutachten bekannt gegeben worden ist.

(5) 'Soll der Arzt, dessen Arbeitsverhaltnis nach Absatz 1 Buchst. a geendet hat, weiterbe-
schaftigt werden, ist ein neuer schriftlicher Arbeitsvertrag abzuschlieRen. ?Das Arbeits-
verhaltnis kann jederzeit mit einer Frist von vier Wochen zum Monatsende gekundigt
werden, wenn im Arbeitsvertrag nichts anderes vereinbart ist.
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§ 32
Kiundigung des Arbeitsverhaltnisses

(1) 'Bis zum Ende des sechsten Monats seit Beginn des Arbeitsverhiltnisses betragt die
Kiindigungsfrist zwei Wochen zum Monatsschluss. 2lm Ubrigen betragt die Kiindigungs-
frist (auch bei befristeten Arbeitsverhaltnissen) bei einer Beschaftigungszeit (Absatz 2
Satz 1 und 2)

- bis zu einem Jahr ein Monat zum Monatsschluss,
- von mehr als einem Jahr 6 Wochen,

- von mindestens 5 Jahren 3 Monate,

- von mindestens 8 Jahren 4 Monate,

- von mindestens 10 Jahren 5 Monate,

- von mindestens 12 Jahren 6 Monate

zum Schluss eines Kalendervierteljahres.

(2) 'Beschaftigungszeit ist die bei demselben Arbeitgeber im Arbeitsverhaltnis zuriickgeleg-
te Zeit, auch wenn sie unterbrochen ist. 2Unberlicksichtigt bleibt die Zeit eines Sonder-
urlaubs gemal § 29, es sei denn, der Arbeitgeber hat vor Antritt des Sonderurlaubs
schriftlich ein betriebliches Interesse anerkannt.

§ 33
Zeugnis

(1) Bei Beendigung des Arbeitsverhéltnisses haben die Arzte Anspruch auf ein schriftliches
Zeugnis uber Art und Dauer ihrer Tatigkeit, das sich auch auf Fihrung und Leistung er-
strecken muss (Endzeugnis).

(2) Aus triftigen Griinden kénnen Arzte auch wahrend des Arbeitsverhaltnisses ein Zeugnis
verlangen (Zwischenzeugnis).

(3) Bei bevorstehender Beendigung des Arbeitsverhaltnisses kdnnen die Arzte ein Zeugnis
uber Art und Dauer ihrer Tatigkeit verlangen (vorlaufiges Zeugnis).

(4) 'Die Zeugnisse gemaR den Absatzen 1 bis 3 sind unverziiglich auszustellen. ?Das End-

zeugnis und Zwischenzeugnis sind von dem leitenden Arzt und einer vertretungsbe-
rechtigten Person des Arbeitgebers zu unterzeichnen.
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Abschnitt VI
Ubergangs- und Schlussvorschriften

§34
Paritatische Kommission

'Fir die Dauer der Laufzeit dieses Tarifvertrages wird eine paritatische Kommission gebil-
det, die gemeinsam Auslegungsfragen erortert. 2Die Kommission setzt sich aus vier Mit-
gliedern der Tarifkommission des Marburger Bundes und vier Vertretern des Arbeitgebers
zusammen. 3Kann keine Einigung erzielt werden, sind die Tarifvertragsparteien zur Klarung
hinzuzuziehen.

§ 35
Ausschlussfrist

(1) 'Anspriiche aus dem Arbeitsverhaltnis verfallen, wenn sie nicht innerhalb einer Aus-
schlussfrist von sechs Monaten nach Falligkeit von dem Arzt oder vom Arbeitgeber
schriftlich geltend gemacht werden. 2Flr denselben Sachverhalt reicht die einmalige
Geltendmachung des Anspruchs auch fur spater fallige Leistungen aus.

(2) Absatz 1 gilt nicht fur Anspriche aus einem Sozialplan.
§ 36
Existenz- und Beschaftigungssicherung
Zur Vermeidung bzw. Beseitigung wirtschaftlicher Probleme eines Krankenhauses, zu des-
sen Existenzsicherung oder zur Vermeidung eines Personalabbaus kénnen fiir Arzte an
einzelnen Krankenhausern durch einen Tarifvertrag zwischen den Elblandkliniken und dem

Marburger Bund Sachsen befristet Abweichungen von den Regelungen dieses Tarifvertra-
ges vereinbart werden.

§ 37
Inkrafttreten, Laufzeit
(1) Dieser Tarifvertrag tritt am 1. Januar 2009 in Kraft.
(2) Dieser Tarifvertrag kann von jeder Tarifvertragspartei mit einer Frist von drei Monaten
zum Schluss eines Kalenderhalbjahres schriftlich gekiundigt werden, frihestens jedoch

zum 31. Dezember 2025.

(3) Abweichend von Absatz 2 kdnnen gesondert schriftlich geklindigt werden:
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a) die Vorschriften des § 11 Abs. 1 bis 4 mit einer Frist von drei Monaten zum
Schluss eines Kalendermonats, frihestens jedoch zum 31. Dezember 2025;

b) § 11 Abs. 5 mit einer Frist von drei Monaten zum Schluss eines Kalendermo-
nats, fruhestens jedoch zum 31. Dezember 2025;

c) §§ 11,12 Abs. 3 und § 13 mit einer Frist von drei Monaten, wenn infolge einer
Anderung des Arbeitszeitgesetzes sich materiellrechtliche Auswirkungen erge-
ben oder weitere Regelungsmaoglichkeiten flr die Tarifvertragsparteien eréffnet
werden; rein formelle Anderungen berechtigen nicht zu einer Ausiibung des
Klndigungsrechts;

d) die Anlagen zu § 19 Abs. 2 mit einer Frist von drei Monaten zum Schluss eines
Kalenderhalbjahres, frihestens zum 31. Dezember 2025.

Meilden, Dresden,

Far die Elblandkliniken Far den Marburger Bund Sachsen
Rainer Zugehdr Torsten Lippold

Vorstand Marburger Bund Sachsen
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Anlage A (zu § 19 Absatz 2)

Vergutung ab 1. Januar 2024 (+ 3,5 %)

Vergutungstabellen

ab dem 1. Jahr 2. Jahr 3. Jahr 4. Jahr 5. Jahr 6. Jahr
EGI 5.086,55 € 5.374,83 € |5.580,74€|5.937,69 €| 6.363,31 €| 6.522,38 €
ab dem 1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr 9. Jahr 11. Jahr 13. Jahr
EGI 6.713,39 € 7.276,28€ |7.770,53 €| 8.058,81 € | 8.340,26 € | 8.621,65 €
ab dem 1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr
EGII 8.408,90 € 8.903,13 € |9.170,24 €
ab dem 1. Jahr 11. Jahr
EGIV 9.891,58 € 10.188,33 €
Vergiutung ab 1. Juli 2024 (+ 3,5 %)
ab dem 1. Jahr 2. Jahr 3. Jahr 4. Jahr 5. Jahr 6. Jahr
EGI 5.264,58 € 5.562,95€ |5.776,07 €| 6.145,51 € | 6.586,03 € | 6.750,67 €
ab dem 1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr 9. Jahr 11. Jahr 13. Jahr
EGI 6.948,36 € 7.530,95 € |8.042,50€|8.340,87 €| 8.632,17 €| 8.923,41 €
ab dem 1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr
EGII 8.703,21 € 9.214,74 € |9.491,20 €
ab dem 1. Jahr 11. Jahr
EG IV 10.237,78 € | 10.544,92 €
Vergitung ab 1. Januar 2025 (+ 3,00 %)
ab dem 1. Jahr 2. Jahr 3. Jahr 4. Jahr 5. Jahr 6. Jahr
EGI 5.422,52 € 5.729,83 € |5.949,35€|6.329,88 €|6.783,61€|6.953,19 €
ab dem 1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr 9. Jahr 11. Jahr | 13. Jahr
EGII 7.156,81 € 7.756,88 € |8.283,78€|8.591,09 €|8.891,13€|9.191,11 €
ab dem 1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr
EG Il 8.964,31 € 9.491,18€ |9.775,94 €
ab dem 1. Jahr 11. Jahr
EGIV 10.544,92 € | 10.861,27 €
Vergitung ab 1. Juli 2025 (+ 2,00 %)
ab dem 1. Jahr 2. Jahr 3. Jahr 4. Jahr 5. Jahr 6. Jahr
EGI 5.530,97 € 5.844,43 € |6.068,34€|6.456,47 €| 6.919,28 €| 7.092,25 €
ab dem 1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr 9. Jahr 11. Jahr 13. Jahr
EGI 7.299,95 € 7.912,01 € |8.449,45€|8.762,92 €| 9.068,95€ | 9.374,94 €
ab dem 1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr
EGII 9.143,59 € 9.681,01 € |9.971,46 €
ab dem 1. Jahr 11. Jahr
EG IV 10.755,81 € | 11.078,50 €
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Anlage B (zu § 13 Absatz 2) Vergutung des Bereitschaftsdienstes

Bereitschaftsdienstentgelt
ab 1. Juli 2024 (+ 3,5 %)

Bereitschaftsdienstentgelt
ab 1. Januar 2024 (+ 3,5 %)

Bereitschaftsdienstentgelt
ab 1. Januar 2025 (+ 3,00 %)

EG I 35,80 € EGI 37,05 €
EG I 43,23 € EG I 44,75 €
EG Il 47,64 € EG Il 49,31 €
EG IV 50,68 € EG IV 52,46 €

Bereitschaftsdienstentgelt
ab 1. Juli 2025 (+ 2,00 %)

EG I 38,17 € EG I 38,93 €
EG I 46,09 € EG I 47,01 €
EG Il 50,79 € EG I 51,80 €
EG IV 54,03 € EG IV 55,11 €
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Anlage C Vereinbarung zu § 4a Absatz 2 Satz 2 TVG

Die Tarifvertragsparteien vereinbaren in Bezug auf samtliche zwischen ihnen abge-
schlossenen und abzuschlielienden Tarifvertrage Folgendes:

1.

'Die Gewerkschaft ver.di hat das Recht, flr ihre Mitglieder von den Bestimmungen
des TV-Arzte/ELK abweichende tarifliche Regelungen zu treffen. 2Dies gilt fur alle
Regelungsbereiche dieses Tarifvertrages sowie die diesen erganzenden, andernden
und ersetzenden Tarifvertrage. 3Diese Regelung tritt in Kraft, wenn die Elblandklini-
ken mit der Gewerkschaft ver.di eine wirkungsgleiche korrespondierende Regelung
getroffen hat.

2.

'"Unter Bezugnahme auf die Ausfiihrungen des Bundesverfassungsgerichts in sei-
nem Urteil vom 11. Juli 2017, 1 BvR 1571/15 und andere, Rn. 178, vereinbaren die
Vertragsparteien, dass die Rechtsfolgen aus § 4a Abs. 2 Satz 2 TVG (Verdrangung
der Tarifvertrage des Marburger Bundes bzw. von ver.di) nicht eintreten. ?Die El-
blandkliniken verpflichten sich, dass in Tarifvertragen mit ver.di wirkungsgleiche kor-
respondierende Vereinbarungen getroffen werden und informieren den Marburger
Bund hiertiber. 3Diese Regelung tritt in Kraft, wenn die Elblandkliniken mit der Ge-
werkschaft ver.di eine wirkungsgleiche korrespondierende Regelung getroffen ha-
ben.

3.

'Die Vertragsparteien verpflichten sich, fir die Laufzeit dieser Vereinbarung keinen
Antrag im Sinne von §§ 2a Abs. 1 Nr. 6, 99 ArbGG zu stellen. ?Die Elblandkliniken
verpflichten sich, mit ver.di eine wirkungsgleiche korrespondierende Vereinbarung
zu treffen und diese dem Marburger Bund zur Kenntnis zu geben. *Diese Regelung
tritt in Kraft, wenn die Elblandkliniken mit der Gewerkschaft ver.di eine wirkungsglei-
che korrespondierende Regelung getroffen haben.
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4.

Die Elblandkliniken stellen sicher, dass mit allen bei ihnen angestellten Arzten, die
Mitglied im Marburger Bund sind und unter den personlichen Geltungsbereich des
TV-Arzte/ELK fallen, zukinftig nur noch Arbeitsvertrage abgeschlossen werden, die
eine dynamische Bezugnahme auf die zwischen ihnen und dem Marburger Bund
jeweils abgeschlossenen Tarifvertrage enthalten; dies gilt insbesondere auch fur Ta-
rifvertrage, die bereits abgeschlossen worden sind oder noch abgeschlossen wer-
den.

5.

Sollten durch eine Anderung des TVG die tarifvertragliche Dispositivitat (vorstehend
Nr. 2) oder andere Regelungen dieser Vereinbarung (vorstehend Nr. 1, 3, 4) entfal-
len, undurchfuhrbar oder eingeschrankt werden, sind die Vertragsparteien verpflich-
tet, eine soweit wie moglich wirkungsgleiche Vereinbarung zu treffen. ?Ist eine An-
passung nicht moglich, haben beide Seiten das Recht zur aul3erordentlichen Kindi-
gung der Vereinbarungen zu Ziffer 1 bis 4. 3Im Ubrigen betragt die Kiindigungsfrist
fir diese Anlage E 12 Monate zum Monatsende. “Eine solche Kiindigung ist friihes-
tens zum Ablauf des 31. Dezember 2026 maglich.
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