HAUSTARIFVERTRAG

fiir Arztinnen und Arzte der Schon Klinik Hamburg Eilbek
(TV-Arzte Eilbek)

vom 27.04.2007

in der Fassung des 10. Anderungstarifvertrags vom 9. April 2025

Zwischen

4 SCHON
' KLINIK

Hamburg Eilbek

der Schon Klinik Hamburg GmbH & Co. KG
- im Folgenden ,Schon Klinik Hamburg Eilbek” genannt -
- vertreten durch die Schon Klinik Geschaftsfuhrungs SE, diese vertreten durch den

Geschaftsfihrenden Direktor -

- einerseits -

und

gy marburger bund

dem Marburger Bund Landesverband Hamburg e. V.
- vertreten durch den 1. Vorsitzenden -

- andererseits -

wird Folgendes vereinbart:



Praambel

'Die Asklepios Klinik Eilbek der LBK Hamburg GmbH ist im Zuge einer Unternehmensteil-
verauRerung zum 01.08.2006 auf die Klinik Eilbek GmbH & Co. KG, Seestralte 5a, 83209
Prien am Chiemsee Ubertragen worden. ?Die Ubertragung fiihrte zu einem Betriebsiibergang
nach § 613a BGB.

3Die Veraulerung erfolgte, da die Asklepios LBK Hamburg Beteiligungsgesellschaft sich im
Rahmen des Vertrages uber die Beteiligung an der LBK Hamburg GmbH mit der Freien und
Hansestadt Hamburg verpflichtet hatte, aus dem Bestand der LBK Hamburg GmbH ein Kran-
kenhaus zu veraufern. “Die Verpflichtung zur VeraufRerung geht zudem auf einen Beschluss
des Bundeskartellamtes vom 28.04.2005 zurtck, mit dem der Verkauf des LBK Hamburg an
die Asklepios LBK Hamburg Beteiligungsgesellschaft genehmigt wurde. °Damit ist verbunden,
dass das Klinikum Eilbek als neue eigenstandige Gesellschaft Klinik Eilbek GmbH & Co KG
seit diesem Zeitpunkt voll in privater Hand ist. ®Eigentimer ist die Schon Klinik Gruppe.

"Die Tarifpartner waren bemiht, einen fairen Ausgleich zwischen der Starkung der Wettbe-
werbsfahigkeit des Klinikums Eilbek einerseits und den Arbeitsbedingungen sowie den sozia-
len Belangen der Arzte andererseits zu finden.
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Abschnitt I: Allgemeine Vorschriften

§ 1

Geltungsbereich

(1) 'Dieser Tarifvertrag gilt fir alle Arzte und Zahnarzte, die in einem Arbeitsverhaltnis zum
Schon Klinik Hamburg Eilbek stehen. 2Er gilt weiterhin fiir akademische Mitarbeiter, die in
einem Arbeitsverhaltnis zum Schén Klinik Hamburg Eilbek stehen und tberwiegend Auf-
gaben in der Patientenversorgung wahrnehmen. 3Soweit im Folgenden von Arzten gespro-
chen wird, sind sdmtliche vom Geltungsbereich dieses Tarifvertrages erfassten Beschaf-
tigten gemeint.

(2) 'Dieser Tarifvertrag gilt nicht fir leitende Arzte (Chefarzte/ Klinikleiter/ Institutsleiter). 2Fir
alle Arzte, deren monatliche Vergltung das Tabellenentgelt der Stufe A4 um mindestens
20 Prozent Uberschreitet, kann abweichend von den §§ 8 und 9 dieses Tarifvertrages eine
Pauschalierung der Vergutung flr Sonderformen der Arbeit, Rufdienstbereitschaften und
Bereitschaftsdienste erfolgen.

(3) Dieser Tarifvertrag gilt nicht fur geringfugig Beschéaftigte im Sinne des § 8 Abs. 1 Nr. 2 SGB
V.

Protokollnotiz zu Absatz 1:

Arzte im Sinne dieses Tarifvertrages sind:
o Beschaftigte, die nach dem Inhalt ihres Arbeitsvertrages arztliche Tatigkeiten ausiben;

o Beschaftigte, bei denen die arztliche Qualifikation arbeitgeberseitig fur die auszu-
Ubende Téatigkeit vorausgesetzt wird.

2Akademische Mitarbeiter sind Beschaftigte mit einem staatlich anerkannten, universitaren
Hochschulabschluss, die eine einem Arzt vergleichbare Tatigkeit ausliben. *Hierzu geho-
ren Medizinphysiker und psychologische Psychotherapeuten mit Approbation.

§2

Arbeitsvertrag, Nebenabreden, Probezeit

(1) Der Arbeitsvertrag wird schriftlich abgeschlossen.

(2) "Mehrere Arbeitsverhaltnisse zu demselben Arbeitgeber diirfen nur begriindet werden,
wenn die jeweils Ubertragenen Tatigkeiten nicht in einem unmittelbaren Sachzusammen-
hang stehen. 2Andernfalls gelten sie als ein Arbeitsverhaltnis.

(3) "Nebenabreden sind nur wirksam, wenn sie schriftlich vereinbart werden. 2Sie kdnnen ge-
sondert gekiindigt werden, soweit dies einzelvertraglich vereinbart ist.

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

§3

Allgemeine Arbeitsbedingungen

(1) Die arbeitsvertraglich geschuldete Leistung ist gewissenhaft und ordnungsgeman auszu-
fuhren.

(2) 'Die Arzte haben Uber Angelegenheiten, deren Geheimhaltung durch gesetzliche Vor-
schriften vorgesehen oder vom Arbeitgeber angeordnet ist, Verschwiegenheit zu wahren;
dies gilt auch Uber die Beendigung des Arbeitsverhéltnisses hinaus. ?Bei Unterlagen, die



3)

(4)

)

(6)

(7)

(8)

(9)

ihrem Inhalt nach von der arztlichen Schweigepflicht erfasst werden, darf der Arbeitgeber
nur die Herausgabe an den arztlichen Vorgesetzten verlangen.

'Die Arzte dirfen von Dritten Belohnungen, Geschenke, Provisionen oder sonstige Ver-
gunstigungen mit Bezug auf ihre Tatigkeit nicht annehmen. 2Ausnahmen sind nur mit Zu-
stimmung des Arbeitgebers maglich. *Werden den Arzten derartige Vergiinstigungen an-
geboten, haben sie dies dem Arbeitgeber unverziglich anzuzeigen.

'Eine Beteiligung der Arzte an Poolgeldern hat nach transparenten Grundsatzen, insbe-
sondere unter Berticksichtigung von Verantwortung, Leistung und Erfahrung zu erfolgen.
2Hierbei wird die Verteilungssystematik offengelegt, nicht jedoch die ausbezahlten Sum-
men im Einzelnen und Ganzen. *Soweit keine Bestimmungen erlassen sind, soll ein Pool-
volumen gemaf den Grundsatzen des Satzes 1 verteilt werden; das Schén Klinik Hamburg
Eilbek kann weitere Kriterien bestimmen. “Die Beteiligung an Poolgeldern ist kein zusatz-
versorgungspflichtiges Entgelt.

Der Arbeitgeber ist bei begriindeter Veranlassung berechtigt, Arzte zu verpflichten, durch
arztliche Bescheinigung nachzuweisen, dass sie zur Leistung der arbeitsvertraglich ge-
schuldeten Téatigkeit in der Lage sind. ?Bei dem beauftragten Arzt kann es sich um einen
Amtsarzt handeln, soweit sich die Betriebsparteien nicht auf einen anderen Arzt geeinigt
haben. *Die Kosten dieser Untersuchung tragt der Arbeitgeber. “Der Arbeitgeber kann die
Arzte auch bei Beendigung des Arbeitsverhaltnisses untersuchen lassen. *Auf Verlangen
der Arzte ist er hierzu verpflichtet. ®Arzte, die besonderen Ansteckungsgefahren ausge-
setzt oder in gesundheitsgefahrdenden Bereichen beschaftigt sind, sind in regelmafigen,
angemessenen vom Arbeitgeber im Einvernehmen mit dem Betriebsarzt festzulegenden
Zeitabstanden arztlich zu untersuchen.

'Die Arzte haben ein Recht auf Einsicht in ihre vollstdndigen Personalakten. 2Sie kénnen
das Recht auf Einsicht auch durch eine/n hierzu schriftlich Bevollmachtigte/n ausiben las-
sen. 3Sie kdnnen Ausziige oder Kopien aus ihren Personalakten erhalten. “Die Arzte miis-
sen Uber Beschwerden und Behauptungen tatsachlicher Art, die flir sie unglinstig sind oder
ihnen nachteilig werden kénnen, vor Aufnahme in die Personalakten gehort werden. Slhre
AuRerung ist zu den Personalakten zu nehmen.

'In Fallen, in denen kein grob fahrlassiges und kein vorsatzliches Handeln vorliegt, ist der
Arzt von etwaigen Haftungsanspriichen freizustellen. 2Im Ubrigen gelten die allgemeinen
Grundsatze zur Arbeitnehmerhaftung.

'Der Arbeitgeber hat bei der Wahrnehmung des Direktionsrechts die Grundrechte der Wis-
senschaftsfreiheit und das Grundrecht der Gewissensfreiheit zu beachten. 2Fiir Konflikt-
falle wird eine Ombudsperson oder eine Schlichtungskommission durch die Betriebspar-
teien bestimmt, die Empfehlungen zur Konfliktldsung aussprechen kann. *Gesetzliche An-
spriiche bleiben von den Empfehlungen der Schlichtung unberthrt.

1Zu den Pflichten der Arzte gehort es auch, arztliche Bescheinigungen auszustellen. 2Die
Arzte kdnnen vom Arbeitgeber verpflichtet werden, im Rahmen einer zugelassenen Ne-
bentéatigkeit von leitenden Arztinnen und Arzten oder fiir Belegarztinnen und Belegarzte
innerhalb der Einrichtung arztlich tatig zu werden.

(10)  Zu den Pflichten der Arzte aus der Haupttatigkeit gehdren auch die Erstellung von Gut-

(1)

achten, gutachtlichen AuBerungen und wissenschaftlichen Ausarbeitungen, die nicht von
einem Dritten angefordert und vergutet werden.

§4

Versetzung, Abordnung, Personalgestellung

'Arzte konnen aus dienstlichen oder betrieblichen Griinden versetzt oder abgeordnet wer-
den. 2Sollen Arzte an eine Dienststelle oder einen Betrieb auRerhalb des bisherigen



(2)
3)

(1)

(2)

3)

(4)

Arbeitsortes versetzt oder voraussichtlich langer als drei Monate abgeordnet werden, so
sind sie vorher zu héren.

Protokollerklarungen zu § 4 Absatz 1:

1. Abordnung ist die vom Arbeitgeber veranlasste voriibergehende Beschaftigung bei einer
anderen Dienststelle oder einem anderen Betrieb desselben oder eines anderen Arbeitge-
bers unter Fortsetzung des bestehenden Arbeitsverhaltnisses.

2. Versetzung ist die vom Arbeitgeber veranlasste, auf Dauer bestimmte Beschaftigung bei
einer anderen Dienststelle oder einem anderen Betrieb desselben Arbeitgebers unter Fort-
setzung des bestehenden Arbeitsverhaltnisses.

(Nicht besetzt)

'Werden Aufgaben der Arzte zu einem Dritten verlagert, ist auf Verlangen des Arbeitgebers
bei weiter bestehendem Arbeitsverhaltnis die arbeitsvertraglich geschuldete Arbeitsleis-
tung bei dem Dritten zu erbringen (Personalgestellung). 2§ 613a BGB sowie gesetzliche
Kindigungsrechte bleiben unberihrt.

Protokollerklarung zu § 4 Absatz 3:

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

§5
Nebentatigkeit

'Nebentatigkeiten gegen Entgelt haben die Arzte ihrem Arbeitgeber rechtzeitig vorher
schriftlich anzuzeigen. ?Der Arbeitgeber kann die Nebentatigkeit untersagen oder mit Auf-
lagen versehen, wenn diese geeignet ist, die Erflllung der arbeitsvertraglichen Pflichten
der Arzte oder berechtigte Interessen des Arbeitgebers zu beeintrachtigen.

'Die Arzte kdnnen vom Arbeitgeber verpflichtet werden, als Nebentatigkeit Unterricht zu
erteilen sowie Gutachten, gutachtliche AuBerungen und wissenschaftliche Ausarbeitungen
zu erstellen, die von einem Dritten angefordert und vergiitet werden. 2Dies gilt auch im
Rahmen einer zugelassenen Nebentéatigkeit des leitenden Arztes. 3Steht die Vergltung fiir
das Gutachten, die gutachtliche AuRerung oder wissenschaftliche Ausarbeitung aus-
schlieRlich dem Arbeitgeber zu, so haben die Arzte entsprechend ihrer Beteiligung einen
Anspruch auf einen Teil dieser Vergiitung. “In allen anderen Fallen sind die Arzte berech-
tigt, fur die Nebentatigkeit einen Anteil der Vergiutung anzunehmen, die von dem Dritten
zu zahlen ist. °Die Arzte kdnnen die Ubernahme der Nebentatigkeit verweigern, wenn die
angebotene Vergiitung offenbar nicht dem Umfang ihrer Beteiligung entspricht. élm Ubri-
gen kann die Ubernahme der Nebentatigkeit nur in besonders begriindeten Ausnahmefal-
len verweigert werden.

Auch die Auslibung einer unentgeltlichen Nebentatigkeit bedarf der vorherigen Genehmi-
gung des Arbeitgebers, wenn fur sie Rdume, Einrichtungen, Personal oder Material des
Arbeitgebers in Anspruch genommen werden.

'Werden fiir eine genehmigte Nebentatigkeit Rdume, Einrichtungen, Personal oder Mate-
rial des Arbeitgebers in Anspruch genommen, so haben die Arzte dem Arbeitgeber die
Kosten hierflir zu erstatten, soweit sie nicht von anderer Seite zu erstatten sind. ?Die Kos-
ten kénnen in einer Nebenabrede zum Arbeitsvertrag pauschaliert werden.



(1)

(2)

3)

Abschnitt ll: Arbeitszeit

§6
RegelmaRige Arbeitszeit

'Arbeitszeit ist die Zeit zwischen Aufnahme und Beendigung der Arbeit am Arbeitsplatz
ausschlieBlich der Pausen. 2Bestehende Regelungen zur Anrechnung von Wege- und Um-
kleidezeiten bleiben unberlhrt. *Die durchschnittliche regelmaRige Wochenarbeitszeit be-
tragt 40 Stunden. “Die regelmaRige wochentliche Arbeitszeit soll auf finf Tage, sie kann
aus notwendigen dienstlichen/ betrieblichen Griinden auch auf sechs Tage verteilt werden.
SFir die Berechnung des Durchschnitts der regelmaRigen wochentlichen Arbeitszeit ist ein
Zeitraum von 52 Wochen zugrunde zu legen. éInnerhalb des Ausgleichszeitraums darf eine
wochentliche Hochstarbeitszeit von 64 Stunden nicht Gberschritten werden.

'Durch individuelle, schriftliche Vereinbarung zum Arbeitsvertrag kann die durchschnittli-
che regelmafige wochentliche Arbeitszeit als individuelle Wochenarbeitszeit auf bis zu 48
Stunden verlangert werden. 2FUr die Berechnung des Durchschnitts der individuellen wo-
chentlichen Arbeitszeit ist ein Zeitraum von 52 Wochen zugrunde zu legen. ®Innerhalb des
Ausgleichszeitraums darf eine wdchentliche Hochstarbeitszeit von 64 Stunden nicht tber-
schritten werden. “Die Vereinbarung gemaf Satz 1 kann mit einer Frist von drei Monaten
zum Ende eines Kalenderhalbjahres geklindigt werden. °Bei einer Arbeitszeit von mehr als
40 und bis zu 48 Wochenstunden wird auf den die 40 Stunden Uberschreitenden Anteil das
Stundenentgelt wie folgt berechnet: In der Entgeltgruppe A1 erhalten die Arzte je Stunde
100 % des auf die Stunde entfallenden Anteils des Tabellenentgelts der Stufe 3 zuzlglich
11,5 %. ®In den Entgeltgruppen A2 und A3 erhalten die Arzte je Stunde 100 % des auf die
Stunde entfallenden Anteils des Tabellenentgelts maximal der Stufe 2 zuzuglich 11,5 %.
"In der Entgeltgruppe A4 erhalten die Arzte je Stunde 100 % des auf die Stunde entfallen-
den Anteils des Tabellenentgelts zuzuglich 11,5 %.

'Soweit es die betrieblichen/ dienstlichen Verhaltnisse zulassen, werden die Arzte am 24.
Dezember und am 31. Dezember unter Fortzahlung des Tabellenentgelts und der sonsti-
gen in Monatsbetragen festgelegten Entgeltbestandteile von der Arbeit freigestellt. 2Kann
die Freistellung nach Satz 1 aus betrieblichen/ dienstlichen Griinden nicht erfolgen, ist ent-
sprechender Freizeitausgleich innerhalb von drei Monaten zu gewahren. 3Die regelmaRige
Arbeitszeit vermindert sich fiir den 24. Dezember und 31. Dezember, sofern sie auf einen
Werktag fallen, um die dienstplanmaBig ausgefallenen Stunden. “Die Arbeitszeit an einem
gesetzlichen Feiertag, der auf einen Werktag fallt, wird durch eine entsprechende Freistel-
lung an einem anderen Werktag bis zum Ende des dritten Kalendermonats ausgeglichen,
wenn es die betrieblichen Verhaltnisse zulassen; der Ausgleich soll moglichst aber schon
bis zum Ende des nachsten Kalendermonats erfolgen. °Kann ein Freizeitausgleich nicht
gewahrt werden, erhalten die Arzte je Stunde 100 % des Stundenentgelts. *Stundenent-
gelt ist der auf eine Stunde entfallende Anteil des monatlichen Entgelts der jeweiligen Ent-
geltgruppe und Stufe nach der Entgelttabelle. ’In den Fallen des Satzes 4 steht der Zeit-
zuschlag von 35 % (§ 8 Absatz 1 Satz 2 Buchstabe d) zu. éFir Arzte, die regelmaBig nach
einem Dienstplan eingesetzt werden, der Wechselschicht- oder Schichtdienst an sieben
Tagen in der Woche vorsieht, vermindert sich die regelmafige Wochenarbeitszeit um ein
Flnftel der arbeitsvertraglich vereinbarten durchschnittlichen Wochenarbeitszeit, wenn sie
an einem gesetzlichen Feiertag, der auf einen Werktag fallt, nicht wegen des Feiertags,
sondern dienstplanmafig nicht zur Arbeit eingeteilt sind und deswegen an anderen Tagen
der Woche ihre regelméBige Arbeitszeit erbringen missen. °In den Fallen des Satzes 8
gelten die Satze 4 bis 7 nicht.



Protokollerklarung zu § 6 Absatz 3 Satz 3:

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

(4) Aus dringenden betrieblichen Griinden kann auf der Grundlage eines weiteren bzw. ergan-
zenden Haustarifvertrages zwischen dem Marburger Bund Landesverband Hamburg und
der Schon Klinik Hamburg Eilbek im Rahmen des § 7 Absatz 1, 2 und des § 12 Arbeits-
zeitgesetz von den Vorschriften des Arbeitszeitgesetzes abgewichen werden.

(5) 'Die Arzte sind im Rahmen begriindeter betrieblicher/ dienstlicher Notwendigkeiten ver-
pflichtet, Sonntags-, Feiertags-, Nacht-, Wechselschicht-, Schichtarbeit sowie - bei Teil-
zeitbeschaftigung aufgrund arbeitsvertraglicher Regelung oder mit ihrer Zustimmung -
Uberstunden und Mehrarbeit zu leisten. ?Arzte, die regelmaRig an Sonn- und Feiertagen
arbeiten miissen, erhalten innerhalb von zwei Wochen zwei arbeitsfreie Tage. *Im Halb-
jahresdurchschnitt des Kalenderjahres sind monatlich zwei Wochenenden (Samstag 0:00
Uhr bis Sonntag 24:00 Uhr) frei.

(6) 'Durch einen Haustarifvertrag zwischen dem Marburger Bund Landesverband Hamburg
und der Schon Klinik Hamburg Eilbek kann ein wochentlicher Arbeitszeitkorridor von bis
zu 45 Stunden eingerichtet werden. 2Die innerhalb eines Arbeitszeitkorridors geleisteten
zusatzlichen Arbeitsstunden werden im Rahmen des nach Absatz 2 Satz 2 festgelegten
Zeitraums ausgeglichen.

(7) 'Durch einen Haustarifvertrag zwischen dem Marburger Bund Landesverband Hamburg
und der Schén Klinik Hamburg Eilbek kann in der Zeit von 6 bis 20 Uhr eine tagliche Rah-
menzeit von bis zu zwolf Stunden eingeflihrt werden. 2Die innerhalb der taglichen Rah-
menzeit geleisteten zusatzlichen Arbeitsstunden werden im Rahmen des nach Absatz 2
Satz 2 festgelegten Zeitraums ausgeglichen.

(8) 'Bei Dienstreisen gilt nur die Zeit der dienstlichen Inanspruchnahme am auswartigen Ge-
schéaftsort als Arbeitszeit. 2Fir jeden Tag einschlieRlich der Reisetage wird jedoch mindes-
tens die auf ihn entfallende regelmaRige, durchschnittliche oder dienstplanmafige Arbeits-
zeit berucksichtigt, wenn diese bei Nichtbericksichtigung der Reisezeit nicht erreicht
wiirde. *Uberschreiten nicht anrechenbare Reisezeiten insgesamt 15 Stunden im Monat,
so werden auf Antrag 25 % dieser Uberschreitenden Zeiten bei fester Arbeitszeit als Frei-
zeitausgleich gewahrt und bei gleitender Arbeitszeit im Rahmen der jeweils geltenden Vor-
schriften auf die Arbeitszeit angerechnet. “Der besonderen Situation von Teilzeitbeschaf-
tigten ist Rechnung zu tragen.

Protokollerklarungen zu § 6:

1. 'Die Tarifvertragsparteien erwarten, dass den Arzten der Schén Klinik Hamburg Eilbek
- in Kenntnis und Zustimmung des Arbeitgebers - bei der Festlegung der Arbeitszeit ein
angemessener zeitlicher Anteil der Arbeitszeit fur ihre wissenschaftliche Tatigkeit in For-
schung und Lehre zugestanden wird.

2. Die Tarifvertragsparteien erwarten, dass die Schon Klinik Hamburg Eilbek zusammen
mit den Arzten nach Wegen sucht, die Arzte von burokratischen, patientenfernen Aufgaben
zu entlasten und deren Arbeitsablaufe besser zu organisieren.

3. Die Tarifvertragsparteien erwarten, dass die Schon Klinik Hamburg Eilbek unter Einbe-
ziehung der Arzte intensiv alternative Arbeitszeitmodelle entwickelt werden, die sowohl
den gesetzlichen Anforderungen als auch veranderten betrieblichen Anforderungen ent-
sprechen.



(1)

(2)

3)

(4)

§7

Sonderformen der Arbeit

'"Wechselschichtarbeit ist die Arbeit nach einem Schichtplan, der einen regelmaRigen
Wechsel der taglichen Arbeitszeit in Wechselschichten vorsieht, bei denen der Arzt durch-
schnittlich langstens nach Ablauf eines Monats erneut zu mindestens zwei Nachtschichten
herangezogen wird. 2Wechselschichten sind wechselnde Arbeitsschichten, in denen un-
unterbrochen bei Tag und Nacht, werktags, sonntags und feiertags gearbeitet wird. *Nacht-
schichten sind Arbeitsschichten, die mindestens zwei Stunden Nachtarbeit umfassen.

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 mindestens 13
Stunden geleistet wird.

'"Unter den Voraussetzungen des Arbeitszeit- und Arbeitsschutzgesetzes, insbesondere
des § 5 Arbeitsschutzgesetz, kann die tagliche Arbeitszeit im Schichtdienst auf bis zu 12
Stunden ausschliellich der Pausen ausgedehnt werden, um langere Freizeitintervalle zu
schaffen oder die Zahl der Wochenenddienste zu vermindern. 2In unmittelbarer Folge diir-
fen nicht mehr als vier Uber zehn Stunden dauernde Schichten und innerhalb von zwei
Kalenderwochen nicht mehr als acht iber zehn Stunden dauernde Schichten geleistet wer-
den. 3Zwischen der Ableistung von Bereitschaftsdienst und einer Schicht i. S. d. Satz 2
muss jeweils ein Zeitraum von 72 Stunden liegen. “Die Ubernahme von Schichten bis zu
zehn Stunden unter Beachtung der Vorgaben des Arbeitszeitgesetzes sind auch ohne den
erweiterten Zeitraum des Satzes 3 mdglich. >Abweichend von Satz 2 und Satz 3 kann die
tagliche Arbeitszeit auf notarztbesetzten Rettungsmitteln auf bis zu 12 Stunden verlangert
werden.

Protokollerklarung zu § 7 Absatz 3 Satz 1 bis 3:

'Ausgeschlossen hiervon sind Bereiche, in denen zum Zeitpunkt des Abschlusses des
Vorschalttarifvertrages zwischen dem KAH und dem Marburger Bund (24.05.2006) bereits
im Drei-Schichten-Modell gearbeitet wurde. ?In anderen Bereichen, in denen zum Zeit-
punkt des Abschlusses dieses Vorschalttarifvertrages nicht bereits im Zwei-Schichten-Mo-
dell gearbeitet wurde, ist die Einflihrung einer Arbeitszeit gemal Absatz 3 nur dann zulas-
sig, wenn ansonsten bei gleichbleibendem Personalbestand die Aufrechterhaltung der Pa-
tientenversorgung nicht moglich ist. *Das Vorliegen dieser Voraussetzung ist im Einver-
nehmen mit dem zustandigen Betriebsrat festzustellen. *Im Streitfall entscheidet die Eini-
gungsstelle. “Nicht von dieser Regelung erfasst sind Arbeitszeiten, welche an gesetzlichen
Feiertagen sowie am Ostersamstag und Pfingstsamstag erbracht werden. °Diese kdnnen
auch in Zwei-Schicht-Modellen erbracht werden, soweit der betroffene Arzt seine Zustim-
mung erteilt hat.

'Die Arzte sind verpflichtet, sich auf Anordnung des Arbeitgebers auRerhalb der regelma-
Rigen Arbeitszeit an einer vom Arbeitgeber bestimmten Stelle aufzuhalten, um im Bedarfs-
fall die Arbeit aufzunehmen (Bereitschaftsdienst). ?Der Arbeitgeber darf Bereitschafts-
dienst nur anordnen, wenn zu erwarten ist, dass zwar Arbeit anfallt, erfahrungsgemaf aber
die Zeit ohne Arbeitsleistung Uberwiegt. *Die gesamte Zeit des Bereitschaftsdienstes wird
als Arbeitszeit gewertet. “Wenn in die Arbeitszeit regelmafig und in erheblichem Umfang
Bereitschaftsdienst fallt, kann im Rahmen des § 7 Absatz 1 Nr. 1 und Nr. 4 Arbeitszeitge-
setz die tagliche Arbeitszeit im Sinne des Arbeitszeitgesetzes abweichend von den §§ 3,
5 Abs. 1 und 2 und 6 Absatz 2 Arbeitszeitgesetz Uber acht Stunden hinaus auf bis zu 18
Stunden in operativen Fachern sowie in der Anasthesie und auf bis zu 16 Stunden in allen
Ubrigen Fachern verlangert werden, wenn mindestens die acht Stunden Uberschreitende
Zeit als Bereitschaftsdienst abgeleistet wird. °Die Verlangerung setzt voraus, dass zuvor

a) eine Prufung alternativer Arbeitszeitmodelle und

b) eine Belastungsanalyse gemaf § 5 Arbeitsschutzgesetz stattgefunden hat sowie



()

c) gegebenenfalls daraus resultierende Malihahmen zur Gewahrleistung des Gesund-
heitsschutzes ergriffen worden sind.

®Die Verlangerung der werktaglichen Arbeitszeit im Sinne von diesem Absatz 4 ist auf Falle
beschrankt, in denen sich die Leistung von Bereitschaftsdienst an einen maximal acht
Stunden dauernden Arbeitsabschnitt im Rahmen der regelmafligen Arbeitszeit anschlief3t.
’Ein sich unmittelbar an den Bereitschaftsdienst anschlietender Arbeitsabschnitt im Rah-
men der regelmaRigen Arbeitszeit ist beispielsweise zum Zwecke der Ubergabe zulassig,
sofern dieser nicht langer als 60 Minuten dauert und sich der dem Bereitschaftsdienst vo-
rangegangene Arbeitsabschnitt entsprechend verkirzt. 8Die tagliche Arbeitszeit darf bei
Ableistung ausschlieldlich von Bereitschaftsdienst an Samstagen, Sonn- und Feiertagen
maximal 12 Stunden betragen. °Im Wege einer individuellen Abrede ist entweder eine Ver-
langerung auf bis zu 24 Bereitschaftsdienststunden oder eine Kombination aus Vollarbeit
und Bereitschaftsdienst moglich, wobei die Vollarbeit bis zu 8 Stunden betragen darf (8 +
16). '°§ 7 Abs. 7 Arbeitszeitgesetz gilt entsprechend.

Protokollerkldrung zu § 7 Absatz 4 Satz 4:

'Die Verlangerung auf bis zu 18 Stunden in den operativen Fachern sowie in der Anasthe-
sie dient der Gewahrleistung einer reibungslosen Ubergabe in diesen Bereichen und soll
nicht die Regel darstellen. 2Insoweit ist es lediglich zulassig, dass der Beginn des Spat-
dienstes auf frihestens 14 Uhr und sein Ende auf spéatestens 22:30 Uhr (inkl. 30 Min.
Pause) angesetzt wird. 3Danach kdnnen noch zehn Stunden Bereitschaftsdienst (max. bis
8:30 Uhr des nachsten Tages) abgeleistet werden.

'"Wenn in die Arbeitszeit regelmafig und in erheblichem Umfang Bereitschaftsdienst fallt,
kann im Rahmen des § 7 Abs. 2a Arbeitszeitgesetz eine Verlangerung der taglichen Ar-
beitszeit Uber acht Stunden hinaus auch ohne Ausgleich erfolgen, wobei eine wéchentliche
Arbeitszeit bis zu hdchstens 56 Stunden zulassig ist, wenn Uber die regelmalige Wochen-
arbeitszeit von 40 Stunden hinaus Bereitschaftsdienst anfallt. 2Dabei darf die tagliche Ar-
beitszeit an Werktagen Gber acht Stunden hinaus auf bis zu 24 Stunden verlangert werden,
wenn mindestens die acht Stunden Uberschreitende Zeit als Bereitschaftsdienst abgeleis-
tet wird. *Die tagliche Arbeitszeit darf bei Ableistung ausschlief3lich von Bereitschaftsdienst
an Samstagen, Sonn- und Feiertagen maximal 24 Stunden betragen; mit Zustimmung des
Einzelnen kann an diesen Tagen eine Kombination aus Vollarbeit und Bereitschaftsdienst
vereinbart werden, wobei die Vollarbeit bis zu 8 Stunden betragen darf (8 + 16). “Der Aus-
gleichszeitraum betragt 26 Wochen. °Innerhalb des Ausgleichszeitraums darf eine wo-
chentliche Hochstarbeitszeit von 64 Stunden nicht Uberschritten werden.

Protokollerklarung zu § 7 Abs. 1 bis 5:

Ubergaben kénnen auch im Bereitschaftsdienst erfolgen.

(6) "Der Arzt ist verpflichtet, sich auf Anordnung des Arbeitgebers auRerhalb der regelmafRigen

Arbeitszeit an einer dem Arbeitgeber anzuzeigenden Stelle aufzuhalten oder seine Erreich-
barkeit durch Mobiltelefon oder eine vergleichbare technische Einrichtung sicherzustellen,
um die Arbeit aufzunehmen (Rufbereitschaft). 2Der Arbeitgeber darf Rufbereitschaft nur
anordnen, wenn erfahrungsgemaf lediglich in Ausnahmeféllen Arbeit anfallt. *Die anfal-
lenden Rufbereitschaften sollen auf die an der Rufbereitschaft teiinehmenden Arzte gleich-
maRig verteilt werden. “Im Kalendermonat diirfen nicht mehr als 15 Rufbereitschafts-
dienste angeordnet werden; bei teilzeitbeschéftigten Arztinnen und Arzten ist die Hochst-
grenze nach Halbsatz 1 entsprechend dem Verhaltnis ihrer individuell vereinbarten durch-
schnittlichen regelmaRligen Arbeitszeit zur regelmafRigen Arbeitszeit vergleichbarer voll-
zeitbeschéftigter Arztinnen und Arzte zu kirzen. SVerbleibt bei der Berechnung nach Satz
4 ein Bruchteil, der mindestens eine halbe Rufbereitschaft ergibt, wird er auf eine volle
Rufbereitschaft aufgerundet; Bruchteile von weniger als einer halben Rufbereitschaft blei-
ben unberiicksichtigt. ®Bei Rufbereitschaft zahlt die Zeit der tatsachlichen Inanspruch-
nahme als Arbeitszeit. "Durch tatsachliche Arbeitsleistung innerhalb der Rufbereitschaft



kann die tagliche Hochstarbeitszeit von zehn Stunden Uberschritten werden (§§ 3, 7 Ab-
satz 1 Nr. 1 und Nr. 4 Arbeitszeitgesetz).

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

(8) "Mehrarbeitsstunden sind die Arbeitsstunden, die der teilzeitbeschaftigte Arzt Gber die in-
dividuell vereinbarte regelmaflige Arbeitszeit hinaus bis zur regelmafiigen wdchentlichen
Arbeitszeit eines Vollzeitbeschaftigten, dessen wdchentliche Arbeitszeit 40 Stunden be-
tragt, leistet. 2Mehrarbeit kann nur mit Einverstandnis des Arztes angeordnet werden.
3Mehrarbeitsstunden sind auf Wunsch des Arztes innerhalb von drei Kalendermonaten
nach Ableistung durch Arbeitsbefreiung auszugleichen. *Erfolgt kein Ausgleich, sind die
Mehrarbeitsstunden gem. § 8 Abs. 4 zu vergiten.

(9) "Uberstunden sind die auf ausdriickliche Anordnung oder vom Arbeitgeber geduldeten ge-
leisteten Arbeitsstunden, die Uber die im Rahmen der regelmaRigen wochentlichen Ar-
beitszeit oder der individuell vereinbarten wochentlichen Arbeitszeit dienstplanmaiig bzw.
betriebsublich festgesetzten Arbeitsstunden hinausgehen, innerhalb von vier Kalenderwo-
chen nicht durch Freizeit ausgeglichen werden und keine Mehrarbeitsstunden sind. 2An-
gefallene Uberstunden sind auf Wunsch des Arztes innerhalb von drei Kalendermonaten
nach Ableistung durch Arbeitsbefreiung auszugleichen. 3Erfolgt kein Ausgleich, erhalt der
Arzt fur Uberstunden das Uberstundenentgelt gemaR § 8 sowie den entsprechenden Zeit-
zuschlag.

(10)  Abweichend von Absatz 9 sind nur die Arbeitsstunden Uberstunden, die im Falle von
Wechselschicht- oder Schichtarbeit tber die im Schichtplan festgelegten taglichen Arbeits-
stunden einschlieflich der im Schichtplan vorgesehenen Arbeitsstunden, die bezogen auf
die regelmafige wochentliche Arbeitszeit im Schichtplanturnus nicht ausgeglichen werden,
angeordnet worden sind.

(11)  'In den Fallen, in denen Teilzeitarbeit (§ 11) vereinbart wurde, verringern sich die
Hochstgrenzen der wdchentlichen Arbeitszeit in Absatz 5 - beziehungsweise in den Fallen,
in denen Absatz 5 nicht zur Anwendung kommt, die Hochstgrenze von 48 Stunden - in
demselben Verhaltnis wie die Arbeitszeit dieser Teilzeitbeschaftigten zu der regelmaRigen
Arbeitszeit der Vollbeschaftigten verringert worden ist. 2Mit Zustimmung des Arztes oder
aufgrund von dringenden dienstlichen oder betrieblichen Belangen kann hiervon abgewi-
chen werden.

(12)  'Bei der Anordnung von Bereitschaftsdiensten gemaR der Absétze 4 und 5 hat die Arz-
tin/der Arzt grundsatzlich innerhalb eines Kalenderhalbjahres (1. Januar bis 30. Juni und
1. Juli bis 31. Dezember; Referenzzeitraum) monatlich im Durchschnitt nur bis zu vier Be-
reitschaftsdienste zu leisten. ?Dartiber hinausgehende Bereitschaftsdienste sind nur zu
leisten, wenn andernfalls eine Gefahrdung der Patientensicherheit droht; mehr als sieben
Bereitschaftsdienste im Kalendermonat diirfen nicht angeordnet werden. 3In den Fallen, in
denen Teilzeitarbeit (§ 11) vereinbart worden ist, reduziert sich die maximale Anzahl von
durchschnittlich vier Bereitschaftsdiensten sowie im Einzelfall von maximal sieben Bereit-
schaftsdiensten in demselben Verhaltnis, wie die Arbeitszeit der Teilzeitbeschaftigten zu
der regelmaRigen Arbeitszeit eines Vollbeschaftigten verringert ist. “Verbleibt bei der Be-
rechnung nach Satz 3 ein Bruchteil, der mindestens einen halben Bereitschaftsdienst
ergibt, wird er auf einen vollen Bereitschaftsdienst aufgerundet; Bruchteile von weniger als
einem halben Bereitschaftsdienst bleiben unberiicksichtigt. SBei Arbeitszeitreduzierungen
oder Arbeitszeiterhéhungen innerhalb eines laufenden Kalenderhalbjahres gilt die Redu-
zierung bzw. Erhéhung der Anzahl der maximal zu leistenden Bereitschaftsdienste erst mit
dem Beginn des folgenden Kalenderhalbjahres. ®Bei Arbeitszeitreduzierungen soll die Zahl
der angeordneten Bereitschaftsdienste bereits mit sofortiger Wirkung im laufenden Kalen-
derhalbjahr entsprechend reduziert werden. "Bei Arbeitszeiterhdhungen kann mit der Arz-
tin/dem Arzt individuell vereinbart werden, dass die Maximalzahl an Bereitschaftsdiensten
bereits mit sofortiger Wirkung im laufenden Kalenderhalbjahr entsprechend der



Arbeitszeiterhohung erhoht wird. 8Der Referenzzeitraum nach Satz 1 verkirzt sich um die
Kalendermonate,

- in denen sowohl Bereitschaftsdienst als auch Rufbereitschaft angeordnet wurden; fir
diese Monate gelten die kalendermonatliche Héchstpunktezahl nach § 7 Abs. 13 und
die Zuschlagsregelung nach § 9 Abs. 3 Satze 4 und 5,

- in denen ausschliellich Rufbereitschaft angeordnet wurde oder

- in denen kein Arbeitsverhaltnis besteht oder dieses ruht.

°Das Bereitschaftsdienstentgelt der die Grenze nach Satz 1 (berschreitenden Bereit-
schaftsdienste richtet sich nach § 9 Abs. 3 Satz 1 - 3."°Das Bereitschaftsdienstentgelt der
die Grenze nach Satz 1 Gberschreitenden Dienste richtet sich nach § 9 Abs. 3 Satz 3.

Protokollerklarungen zu Absatz 12:

'Bereitschaftsdienste bis zu vier Stunden von Montag 5 Uhr bis Freitag 21 Uhr werden mit
0,5 eines Bereitschaftsdienstes gewertet. 2Bei der Teilung von Wochenenddiensten wer-
den Bereitschaftsdienste bis zu maximal zwdlf Stunden mit 0,5 eines Dienstes gewertet.

(13) 'Bei der Anordnung von Bereitschaftsdiensten und Rufbereitschaften (nachfolgend
Dienste) darf eine Zahl von 60 Punkten monatlich im Durchschnitt eines Kalenderhalbjah-
res nicht Uberschritten werden, wobei ein Bereitschaftsdienst mit 15 Punkten und eine Ruf-
bereitschaft mit vier Punkten zu bewerten ist. 2Bei teilzeitbeschaftigten Arztinnen und Arz-
ten gilt der Punktwert nach Satz 1 anteilig entsprechend dem Verhaltnis ihrer individuell
vereinbarten durchschnittlichen regelmafigen Arbeitszeit zur regelmaligen Arbeitszeit
vergleichbarer vollzeitbeschéftigter Arztinnen und Arzte. *Dariiber hinausgehende Dienste
sind nur zu leisten, wenn andernfalls eine Gefahrdung der Patientensicherheit droht; Be-
reitschaftsdienste und Rufbereitschaften in einem Wert von insgesamt mehr als 80 Punk-
ten (bei Teilzeit anteilig entsprechend dem Beschaftigungsumfang) im Monat dirfen nicht
angeordnet werden. *FUr die Uiber die Anzahl nach den Satzen 1 und 2 hinaus angeordne-
ten Dienste gilt die Zuschlagsregelung nach § 9 Abs. 3 Satze 4 und 5.

(14) 'Die Lage der Vollarbeit (einschl. Wechselschicht- und Schichtarbeit) und der Dienste
der Arztinnen und Arzte wird in einem Dienstplan geregelt, der spatestens einen Monat vor
Beginn des jeweiligen Planungszeitraumes aufgestellt wird. 2Wird die vorgesehene Frist
nicht eingehalten, so erhéht sich das Stundenentgelt der jeweiligen Entgeltgruppe und
-stufe der Arztin bzw. des Arztes (nachfolgend individuelles Stundenentgelt) fir jede
Vollarbeit (einschl. Wechselschicht- und Schichtarbeit) des zu planenden Monats um 17,5
Prozent bzw. erhéht sich das Bereitschaftsdienstentgelt gemaR § 9 Abs. 2 Satz 1 fur jeden
Bereitschaftsdienst des zu planenden Monats um 17,5 Prozent bzw. wird zusatzlich zum
Rufbereitschaftsentgelt ein Zuschlag von 17,5 Prozent des Entgelts gemal § 9 Abs. 1 auf
jeden Bereitschaftsdienst des zu planenden Monats gezahlt.>Ergeben sich nach der Auf-
stellung des Dienstplanes Griinde fir eine Anderung des Dienstplanes, die in der Person
einer Arztin/eines Arztes begriindet sind oder die auf nicht vorhersehbaren Umstanden
beruhen, kann der Dienstplan nach Aufstellung geéndert werden. “Die Mitbestimmung
nach der Aufstellung des Dienstplanes bleibt unberiihrt. °Liegen bei einer notwendigen
Dienstplananderung nach Satz 3 zwischen der Dienstplandnderung und dem Antritt der
Vollarbeit (einschl. Wechselschicht- und Schichtarbeit) bzw. des Dienstes weniger als 72
Stunden, erhoht sich das individuelle Stundenentgelt fiir jede von der Anderung betroffene
Vollarbeit (einschl. Wechselschicht- und Schichtarbeit) bzw. das Bereitschaftsdienstentgelt
gemal § 9 Absatz 2 Satz 1 fiir jeden von der Anderung betroffenen Bereitschaftsdienst
um 17,5 Prozent bzw. wird zusétzlich zum Rufbereitschaftsentgelt fiir jede von der Ande-
rung betroffene Rufbereitschaft ein Zuschlag von 17,5 Prozent des Entgeltes gemaR § 9
Abs. 1 gezahlt ®Dienstplananderungen aufgrund eines Tausches von Vollarbeit (einschl.
Wechselschicht- und Schichtarbeit) zwischen den Arzten oder eines Diensttausches zwi-
schen den Arzten filhren nicht zu einer Erhéhung des Bereitschaftsdienst- oder Rufbereit-
schaftsentgeltes gemal Satz 5.



Protokollerklarung zu Absatz 14:

Die Aufstellung eines gesetzlichen, tariflichen und betrieblichen Regelungen entsprechen-
den, jedoch noch nicht mitbestimmten oder durch den Spruch einer Einigungsstelle ersetz-
ten oder im Rahmen einer Einigungsstelle geeinten Dienstplanes wahrt die Frist nach Ab-
satz 14 Satz 1.

(15) 'Bei der Anordnung von Bereitschaftsdienst oder Rufbereitschaft gemal diesem § 7
hat die Arztin/der Arzt an mindestens zwei Wochenenden (Freitag ab 21 Uhr bis Montag 5
Uhr) pro Monat im Durchschnitt innerhalb eines Kalenderhalbjahres keine Arbeitsleistung
(regelmaRige Arbeit, Bereitschaftsdienst oder Rufbereitschaft) zu erbringen. 2Dariiber hin-
ausgehende Arbeitsleistung (regelmaRige Arbeit, Bereitschaftsdienst oder Rufbereit-
schaft) ist nur zu erbringen, wenn andernfalls eine Gefahrdung der Patientensicherheit
droht. *Auf Antrag der Arztin/des Arztes sind die nach Satz 2 nicht gewahrten freien Wo-
chenenden innerhalb des nachsten Kalenderhalbjahres zusatzlich zu gewahren, jede wei-
tere Ubertragung auf das darauffolgende Kalenderhalbjahr ist nicht mdglich. “Am Ende
dieses zweiten Kalenderhalbjahres missen alle freien Wochenenden gewahrt sein. °Der
Antrag nach Satz 3 ist innerhalb von vier Wochen nach Ablauf des Ausgleichszeitraumes
nach Satz 1 zu stellen. 8Jedenfalls ein freies Wochenende pro Monat ist zu gewahrleisten.

Protokollerklarung zu Absatz 15:

Der Beginn der Ausgleichszeitraume nach den Satzen 1 und 3 kann durch Betriebsverein-
barung abweichend festgelegt werden.

§8
Ausgleich fiir Sonderformen der Arbeit

(1) 'Arzte erhalten neben dem Entgelt fiir die tatséchliche Arbeitsleistung Zeitzuschlage. 2Die
Zeitzuschlage betragen - auch bei Teilzeitbeschéftigten - je Stunde

a) fur Uberstunden 15 %
b) Fur Nachtarbeit
von 21:00 Uhr bis 24:00 Uhr und von 04:00 Uhr bis 06:00 Uhr 25%
der individuellen Stundenvergiitung nach § 24 Abs. 3 Satz 3
sowie von 00:00 Uhr bis 04:00 Uhr 30 %
der individuellen Stundenvergutung nach § 24 Abs. 3 Satz 3
c) fur Sonntagsarbeit 25 %
d) bei Feiertagsarbeit
- ohne Freizeitausgleich 135 %
- mit Freizeitausgleich 35 %
e) fur Arbeit am 24. Dezember und am
31. Dezember jeweils ab 6 Uhr 35 %
f) fur Arbeit an Samstagen von 00:00 Uhr bis 24:00 Uhr 20 %

der individuellen Stundenvergutung nach § 24 Abs. 3 Satz 3.

3In den Fallen der Buchstaben a und c bis e beziehen sich die Werte bei Arzten der Ent-
geltgruppe A 1 auf den Anteil des Tabellenentgelts der Stufe 3 und bei Arzten der Entgelt-
gruppen A 2 bis A 4 auf den Anteil des Tabellenentgelts der Stufe 1 der jeweiligen Entgelt-
gruppe, der auf eine Stunde entfallt. “Beim Zusammentreffen von Zeitzuschlagen nach
Satz 2 Buchstabe c bis f wird nur der héchste Zeitzuschlag gezahlt. SAuf Wunsch der Arzte



(2)

3)
(4)

(%)

(6)

(1)

konnen, soweit die betrieblichen Verhaltnisse es zulassen, die nach Satz 2 zu zahlenden
Zeitzuschlage entsprechend dem jeweiligen Prozentsatz einer Stunde in Zeit umgewandelt
(Faktorisierte) und ausgeglichen werden. ®Dies gilt entsprechend fiir Uberstunden als sol-
che.

Protokollerkldrung zu § 8 Absatz 1 Satz 2:

Bei Uberstunden richtet sich das Entgelt fiir die tatsachliche Arbeitsleistung nach der je-
weiligen Entgeltgruppe und der individuellen Stufe, hdchstens jedoch nach der Stufe 2.

Protokollerklarung zu § 8 Absatz 1 Satz 2 Buchstabe d:

'Der Freizeitausgleich muss im Dienstplan besonders ausgewiesen und bezeichnet wer-
den. 2Falls kein Freizeitausgleich gewahrt wird, werden als Entgelt einschlieBlich des Zeit-
zuschlags und des auf den Feiertag entfallenden Tabellenentgelts hdchstens 235 % ge-
zahilt.

'Uberstunden (gem. § 7 Abs. 9 dieses Tarifvertrages) sind grundsatzlich durch entspre-
chende Freizeit auszugleichen; fur die Zeit des Freizeitausgleichs werden das Tabellen-
entgelt sowie die sonstigen, in Monatsbetragen festgelegten Entgeltbestandteile weiterge-
zahlt. 2Arzte erhalten fiir Uberstunden, die nicht bis zum Ende des dritten Kalendermonats
nach deren Entstehen mit Freizeit ausgeglichen worden sind, je Stunde 100 % des auf die
Stunde entfallenden Anteils des Tabellenentgelts der jeweiligen Entgeltgruppe und Stufe,
hochstens jedoch nach der Stufe 2. *Der Anspruch auf den Zeitzuschlag fiir Uberstunden
nach Absatz 1 besteht unabhangig von einem Freizeitausgleich.

(Nicht besetzt)

Fur Arbeitsstunden, die keine Uberstunden sind und die aus betrieblichen Griinden nicht
innerhalb des nach § 6 Absatz 2 Satz 2 festgelegten Zeitraums mit Freizeit ausgeglichen
werden, erhalten die Arzte je Stunde 100 % des auf eine Stunde entfallenden Anteils des
Tabellenentgelts der jeweiligen Entgeltgruppe und Stufe.

Protokollerklarung zu § 8 Absatz 4:

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

Arzte, die Wechselschichtarbeit leisten, erhalten eine Wechselschichtzulage von 105 Euro
monatlich, ab 1. Juli 2025 von 280 Euro monatlich und ab 1. Juli 2026 von 350 Euro mo-
natlich.

Arzte, die Schichtarbeit leisten, erhalten eine Schichtzulage von 40 Euro monatlich, ab
1. Juli 2025 210 Euro monatlich und ab 1. Juli 2026 280 Euro monatlich.

§9
Ausgleich fiir Rufbereitschaft und Bereitschaftsdienst

1Zum Zwecke der Verglitungsberechnung wird die Zeit der Rufbereitschaft mit 12,5 % als
Arbeitszeit gewertet und mit der Uberstundenvergiitung vergitet. 2Fiir angefallene Arbeit
einschlieBlich einer etwaigen Wegezeit wird daneben die Uberstundenvergiitung gezahit.
3Fir eine Heranziehung zur Arbeit auRerhalb des Aufenthaltsortes werden mindestens drei
Stunden angesetzt. *Wird der Arzt wahrend der Rufbereitschaft mehrmals zur Arbeit her-
angezogen, wird die Stundengarantie nur einmal, und zwar flr die kiirzeste Inanspruch-
nahme, angesetzt. °Die Verglitung fir Rufbereitschaft kann durch eine Nebenabrede zum
Arbeitsvertrag pauschaliert werden. °Die Nebenabrede ist mit einer Frist von zwei Wochen
zum Monatsende kundbar.



(2)

3)

(1)

(2)

'Fir jede Stunde geleisteten Bereitschaftsdienstes wird ein Bereitschaftsdienstentgelt ge-
malk Anlage B2 gezahlt; das Bereitschaftsdienstentgelt erhéht sich analog zum Tabellen-
entgelt. 2Die Arbeitsleistung innerhalb des Bereitschaftsdienstes darf bis zu 49 % betragen.
3 Fir die Stunden des Bereitschaftsdienstes an gesetzlichen Feiertagen wird ein Zuschlag
von 25 % des in der Anlage B 2 festgelegten Bereitschaftsdienstentgeltes gezahit. *Fir die
Zeiten des Bereitschaftsdienstes einschlief3lich der geleisteten Arbeit werden abweichend
von § 8 Zeitzuschlage wie folgt gezahlt:

a) fur die Zeit von 0 bis 4 Uhr 30 %
b) sowie fir die Zeit von 4 — 6 Uhr 22,5 %

des in der Anlage B 2 festgelegten Bereitschaftsdienstentgeltes. SAbweichend von S. 1
werden die Bereitschaftsdienststunden bei Arztinnen und Arzten zum Zwecke der Gewéh-
rung der gesetzlichen Ruhezeit fur diesen Dienst anstelle der Auszahlung in dem erforder-
lichen Umfang im Verhaltnis 1:1 in Freizeit abgegolten (Freizeitausgleich); die Auszahlung
der Zuschlage nach S. 3 und 4 bleibt unberiihrt. °Im Einvernehmen zwischen der Arz-
tin/dem Arzt und der Schén Klinik Hamburg Eilbek kann weitergehender Freizeitausgleich
fur Bereitschaftsdienste gewahrt werden.“ 6Fur die Zeit des Freizeitausgleichs werden das
Entgelt und die in Monatsbetragen festgelegten Zulagen fortgezahit.

'Ab mehr als monatlich vier Bereitschaftsdiensten im Sinne von § 7 Abs. 12 S. 1 erhoht
sich das Bereitschaftsdienstentgelt gem. § 9 Abs. 2 S. 1i. V. m. Anlage B2 um 10 Prozent
fur den 5. Bereitschaftsdienst sowie um 20 Prozent ab dem 6. Bereitschaftsdienst. ?Bei
teilzeitbeschaftigten Arztinnen und Arzten verringert sich die Zahl der Bereitschaftsdienste
nach Satz 1 entsprechend dem Verhaltnis ihrer individuell vereinbarten durchschnittlichen
regelmafigen Arbeitszeit zur regelmaRigen Arbeitszeit vergleichbarer vollzeitbeschaftigter
Arztinnen und Arzte. 3Verbleibt bei der Berechnung nach Satz 2 ein Bruchteil, der mindes-
tens einen halben Bereitschaftsdienst ergibt, wird er auf einen vollen Bereitschaftsdienst
aufgerundet; Bruchteile von weniger als einem halben Bereitschaftsdienst bleiben unbe-
rlicksichtigt. “Bei der Anordnung sowohl von Bereitschaftsdiensten als auch von Rufbereit-
schaften im Wert von mehr als 60 Punkten monatlich im Sinne von § 7 Absatz 13 Satze 1
und 2 erhoéht sich das Entgelt nach § 9 Absatze 1 und 2 fir den ersten den Punktwert von
60 Ubersteigenden Dienst um 10 Prozent und ab dem zweiten den Punktwert von 60 Uber-
steigenden Dienst um 20 Prozent. °Bei teilzeitbeschaftigten Arztinnen und Arzten verrin-
gert sich der Punktwert der Dienste nach Satz 4 entsprechend dem Verhaltnis ihrer indivi-
duell vereinbarten durchschnittlichen regelmaRigen Arbeitszeit zur regelmafigen Arbeits-
zeit vergleichbarer vollzeitbeschéftigter Arztinnen und Arzte. ®Die Auszahlung erfolgt spa-
testens mit der zweiten auf das Ende des Ausgleichszeitraums folgenden Vergltungsab-
rechnung.

§10
Sonderfunktionen, Dokumentation

Wird dem Arzt durch ausdruckliche Anordnung des Arbeitgebers eine Sonderfunktion in-
nerhalb der Schon Klinik Hamburg Eilbek tGbertragen (zum Beispiel Transplantationsbe-
auftragter, Strahlenschutzbeauftragter usw.), ist er fir diese Tatigkeit und die Fortbildung
hierzu in erforderlichem und angemessenem Umfang von seinen sonstigen Aufgaben frei-
zustellen.

'Die tagliche Arbeitszeit wird elektronisch dokumentiert. 2In der Dokumentation miissen
der Beginn und das Ende der taglichen individuellen Arbeitszeit des Arztes (Soll-Arbeits-
zeit), sowie die tatsachlich erbrachte Gesamttagesarbeitszeit des Arztes (Ist-Arbeitszeit)
enthalten sein. *Die Differenz zwischen Soll- und Ist-Arbeitszeit sind die Mehr- oder Minus-
stunden gegenliber der dienstplanmaRigen taglichen Arbeitszeit. “Weitergehende Ausfiih-
rungsbestimmungen kénnen in einer Betriebsvereinbarung geregelt werden. SAuf seinen



Wunsch erhalt der Arzt bis zum 15. des Folgemonats einen Ausdruck ber die elektronisch
dokumentierte Arbeitszeit. ®Unrichtige Eintragungen in der Dokumentation sind auf schrift-
liches Verlangen zu korrigieren.

Protokollerklarung zu § 10 Abs.2:

Der Arbeitgeber verpflichtet sich, innerhalb von 3 Monaten nach In-Kraft-Treten des Tarif-
vertrages das Dienstplanprogramm wie folgt zu erweitern: Aus dem Dienstplanprogramm
muss ersichtlich sein, ob, in welchem Umfang und zu welchem Zeitpunkt Plus-, Mehrar-
beits- und Uberstunden durch Freizeitausgleich abzugelten oder zu vergiiten sind.

§11
Teilzeitbeschiaftigung

(1) "Mit Arzten soll auf Antrag eine geringere als die vertraglich festgelegte Arbeitszeit verein-
bart werden, wenn sie

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

tatsachlich betreuen oder pflegen und dringende dienstliche beziehungsweise betriebliche
Belange nicht entgegenstehen. 2Die Teilzeitbeschaftigung nach Satz 1 ist auf Antrag auf
bis zu fiinf Jahre zu befristen. 3Sie kann verlangert werden; der Antrag ist spatestens sechs
Monate vor Ablauf der vereinbarten Teilzeitbeschaftigung zu stellen. *Bei der Gestaltung
der Arbeitszeit hat der Arbeitgeber im Rahmen der dienstlichen bzw. betrieblichen Mdg-
lichkeiten der besonderen personlichen Situation des Arztes nach Satz 1 Rechnung zu
tragen.

(2) Arzte, die in anderen als den in Absatz 1 genannten Fallen eine Teilzeitbeschaftigung ver-
einbaren wollen, kénnen von ihrem Arbeitgeber verlangen, dass er mit ihnen die Moéglich-
keit einer Teilzeitbeschaftigung mit dem Ziel erértert, zu einer entsprechenden Vereinba-
rung zu gelangen.

(3) Ist mit friher Vollbeschaftigten auf ihren Wunsch eine nicht befristete Teilzeitbeschaftigung
vereinbart worden, sollen sie bei spaterer Besetzung eines Vollzeitarbeitsplatzes bei glei-
cher Eignung im Rahmen der dienstlichen bzw. betrieblichen Moglichkeiten bevorzugt be-
ricksichtigt werden.

Protokollerklarung zu Abschnitt Il:

'Gleitzeitregelungen sind unter Wahrung der jeweils geltenden Mitbestimmungsrechte unab-
hangig von den Vorgaben zu Arbeitszeitkorridor und Rahmenzeit (§ 6 Absatz 6 und 7) méglich;
dies gilt nicht bei Schicht- und Wechselschichtarbeit. 2Sie diirfen keine Regelungen nach § 6
Absatz 4 enthalten. Bei In-Kraft-Treten dieses Tarifvertrages bestehende Gleitzeitregelungen
bleiben unberlhrt.



Abschnitt lll: Eingruppierung, Entgelt und sonstige Leistungen

§12
Eingruppierung

Arzte sind entsprechend ihrer nicht nur voribergehend und zeitlich mindestens zur Halfte aus-
zulbenden Tatigkeit wie folgt eingruppiert:

Entgeltgruppe Bezeichnung
e Arzt,
. e Zahnarzt,
Al e Wissenschaftlicher Mitarbeiter,
o Akademischer Mitarbeiter
e Facharzt,
e Fachzahnarzt,
) e Wissenschaftlicher Mitarbeiter nach zehnjahriger Tatigkeit in A 1,
A2 e Akademischer Mitarbeiter nach zehnjahriger Tatigkeit in A 1,
e Arzte, die Gberwiegend ein spezifisches drztliches Arbeitsfeld erfiillen,
z.B. Qualitatsmanager, OP-Manager, Medizin-Controller, DRG-Ma-
nager
e Oberarzt
Oberarzt ist derjenige Arzt, dem die medizinische Verantwortung fir
Teil- oder Funktionsbereiche der Klinik beziehungsweise Abteilung
vom Arbeitgeber Ubertragen worden ist.
e Facharzt in einer durch den Arbeitgeber Ubertragenen Spezialfunk-
A3 tion, flr die dieser eine erfolgreich abgeschlossene Schwerpunkt-
oder Zusatzweiterbildung nach der Weiterbildungsordnung zusatzlich
zur Facharztweiterbildung fordert.
Protokollerklarung: Die Tarifvertragsparteien werden in Vorbereitung
der nachsten Tarifverhandlungen Gesprache Uber die Erstellung ei-
nes fir das Schon Klinik Hamburg Eilbek spezifischen Kriterienkata-
loges zur Oberarzt-Eingruppierung aufnehmen.
e Facharzt, dem die stéandige Vertretung des leitenden Arztes vom Ar-
beitgeber Gbertragen worden ist.
Ad Protokollerklarung: Sténdiger Vertreter ist nur der Arzt, der den leiten-

den Arzt in der Gesamtheit seiner Dienstaufgaben vertritt. Das Tatig-
keitsmerkmal kann daher innerhalb einer Klinik nur von einem Arzt
erfullt werden.




) §13
Zulage bei Uberschreiten der Mindestweiterbildungszeit

Arzte der Entgeltgruppe A 1 in der Weiterbildung zum Facharzt erhalten eine monatliche Zu-
lage in H6he der Differenz zur Stufe 1 der Entgeltgruppe A 2, sobald sie die Mindestweiterbil-
dungszeit nach der Weiterbildungsordnung um mehr als ein Jahr Gberschritten haben, ohne
dass sie dies zu vertreten haben und die erforderliche Weiterbildungsermachtigung im jewei-
ligen Fachgebiet der Fachabteilung vorliegt.

§ 14
Voriibergehende Ubertragung einer héherwertigen Titigkeit

(1) Wird Arzten voriibergehend eine andere Tatigkeit Ubertragen, die den Tatigkeitsmerkma-
len einer hdheren Entgeltgruppe entspricht, und wurde diese Tatigkeit mindestens einen
Monat ausgelibt, erhalten sie fur die Dauer der Ausibung eine personliche Zulage rick-
wirkend ab dem ersten Tag der Ubertragung der Téatigkeit.

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

§15
Tabellenentgelt

'Der Arzt erhalt monatlich ein Tabellenentgelt. 2Die Hohe bestimmt sich nach der Entgelt-
gruppe, in die er eingruppiert ist, und nach der fir ihn geltenden Stufe geman der Anlage A1.

§ 16
Stufen der Entgelttabelle

(1) 'Die Entgeltgruppen A 1 und A 2 umfassen je sechs Stufen; die Entgeltgruppe A 3 umfasst
drei Stufen; die Entgeltgruppe A 4 umfasst eine Stufe. ?Die Arzte erreichen die jeweils
nachste Stufe nach den Zeiten arztlicher (A 1), facharztlicher (A 2), oberarztlicher (A 3)
Tatigkeit bzw. der Tatigkeit als standiger Vertreter des leitenden Arztes, die in der Tabelle
(Anlage A1) angegeben sind.

(2) 'Bei der Stufenzuordnung werden Zeiten mit einschlagiger Berufserfahrung, zu welchen
auch die Arzt-im-Praktikum Zeit zahlt, als forderliche Zeiten berlicksichtigt. 2Zeiten von Be-
rufserfahrung aus nichtarztlicher Tatigkeit konnen berlicksichtigt werden.*Zeiten arztlicher/
facharztlicher Tatigkeit aulderhalb des EU-Bereichs kénnen nur berlicksichtigt werden, so-
weit sie von der zustandigen Stelle als der inlandischen arztlichen Tatigkeit gleichwertig
anerkannt sind/ werden. *Die anzurechnende Stufenlaufzeit in der A 2 Stufe 5 fiir den Auf-
stieg in die Entgeltgruppe A 2, Stufe 6 beginnt abweichend von der Tabelle erstmals ab
dem 01. Januar 2016.

(3) 'Zur Deckung des Personalbedarfs oder zur Bindung von qualifizierten Fachkraften kann
Arzten abweichend von der tarifvertraglichen Einstufung ein bis zu zwei Stufen hoheres
Entgelt ganz oder teilweise vorweg gewahrt werden. 2Arzte mit einem Entgelt der Endstufe
kénnen bis zu 20 % der Stufe 2 zusatzlich erhalten. *Die Zulage kann befristet werden.
4Sie ist auch als befristete Zulage widerruflich. °Um im Hinblick auf die fachliche Qualifika-
tion besonderen projektbezogenen Anforderungen Rechnung zu tragen oder um eine be-
sondere Personalgewinnung/ -bindung zu erreichen (besondere Bedarfs- oder



Bewerberlage), kann der Arbeitgeber die Betrage nach Abs. 1 Satz 1 und 2 bei Wissen-
schaftlern um bis zu 25 % Uberschreiten.

§ 17
Allgemeine Regelungen zu den Stufen

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

(2) 'Den Zeiten einer Tatigkeit im Sinne des § 16 Absatz 1 Satz 2 stehen gleich:

) Schutzfristen nach dem Mutterschutzgesetz,

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

) Zeiten eines bezahlten Urlaubs,

) 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 vorlibergehenden Ubertragung einer hdherwertigen Tatigkeit.

a
b

c
d

2Zeiten der Unterbrechung bis zu einer Dauer von jeweils drei Jahren, die nicht von Satz 1
erfasst werden, und Elternzeit sind unschéadlich; sie werden aber nicht auf die Stufenlauf-
zeit angerechnet. 3Zeiten, in denen eine Beschaftigung mit einer kiirzeren als der regelma-
Rigen wochentlichen Arbeitszeit eines entsprechenden Vollbeschaftigten erfolgt ist, wer-
den voll angerechnet.

§18
Besondere Zahlung im Drittmittelbereich

'Die Arzte im Drittmittelbereich kdnnen vom Arbeitgeber eine Sonderzahlung erhalten. 2Vo-
raussetzung ist, dass nach Deckung der Einzel- und Gemeinkosten des Drittmittelvorhabens
entsprechende Ertrage aus Mitteln privater Dritter verbleiben. ®Die Arzte miissen zudem durch
besondere Leistungen bei der Einwerbung der Mittel oder der Erstellung einer fir die einge-
worbenen Mittel zu erbringenden bzw. erbrachten Leistung beigetragen haben. “Die Sonder-
zahlung kann bis zu 10 % ihres Jahrestabellenentgelts betragen. 5Sie ist nicht zusatzversor-
gungspflichtig.

§19
Einsatzzuschlag fiir Rettungsdienst

Zu den Pflichten der Arzte aus der Haupttatigkeit gehort es, am Rettungsdienst auf notarzt-
besetzten Rettungsmitteln teilzunehmen. 2Fir jeden Einsatz in diesem Rettungsdienst erhal-
ten die Arzte einen nicht zusatzversorgungspflichtigen Einsatzzuschlag ab 1. Januar 2025 in
Hohe von 32,92 Euro, ab 1. Januar 2026 in Hohe von 34,20 Euro und ab 1. Januar 2027 in
Hohe von 35,29 Euro. 2Dieser Betrag verandert sich zu demselben Zeitpunkt und in dem glei-
chen AusmaR wie das Tabellenentgelt der Entgeltgruppe A 1 Stufe 2.

Protokollerklarungen zu § 19:

1. Arzte, denen aus persénlichen Griinden (zum Beispiel Vorliegen einer anerkannten Min-
derung der Erwerbsfahigkeit, die dem Einsatz im Rettungsdienst entgegensteht, Flugun-
vertraglichkeit) oder aus fachlichen Griinden die Teilnahme am Rettungsdienst nicht zu-
mutbar beziehungsweise untersagt ist, durfen nicht zum Einsatz im Rettungsdienst heran-
gezogen werden.

2. 'Der Einsatzzuschlag steht nicht zu, wenn den Arzten wegen der Teilnahme am Rettungs-
dienst aulRer den tariflichen Beztigen sonstige Leistungen vom Arbeitgeber oder von einem



Dritten (zum Beispiel private Unfallversicherung, fur die der Arbeitgeber oder ein Trager
des Rettungsdienstes die Beitrage ganz oder teilweise tragt, Liquidationsanspriiche) zu-
stehen. 2Die Arzte kdnnen auf die sonstigen Leistungen verzichten.

§ 20
Sonstige Leistungen

Der Arbeitgeber Gbernimmt die Kosten fir die regelmafige Anschaffung und Fihrung des
elektronischen Heilberufsausweises (eHBA).

§ 21
Bemessungsgrundlage fiir die Entgeltfortzahlung

'In den Fallen der Entgeltfortzahlung nach § 22 Absatz 1, § 26 und § 27 werden das Tabellen-
entgelt sowie die sonstigen in Monatsbetragen festgelegten Entgeltbestandteile weitergezahlt.
2Nicht in Monatsbetragen festgelegte Entgeltbestandteile werden als Durchschnitt auf Basis
der letzten drei vollen Kalendermonate, die dem malRgebenden Ereignis flr die Entgeltfortzah-
lung vorhergehen (Berechnungszeitraum), gezahlt. 3Ausgenommen hiervon sind das zusatz-
lich gezahlte Entgelt fir Uberstunden und Mehrarbeit (mit Ausnahme der im Dienstplan vorge-
sehenen Mehrarbeits- oder Uberstunden), Leistungsentgelte, Jahressonderzahlungen sowie
besondere Zahlungen nach § 23.

Protokollerklarungen zu § 21 Satz 2 und 3:

1. "olle Kalendermonate im Sinne der Durchschnittsberechnung nach Satz 2 sind Kalender-
monate, in denen an allen Kalendertagen das Arbeitsverhaltnis bestanden hat. 2Hat das
Arbeitsverhaltnis weniger als drei Kalendermonate bestanden, sind die vollen Kalender-
monate, in denen das Arbeitsverhaltnis bestanden hat, zugrunde zu legen. *Bei Anderun-
gen der individuellen Arbeitszeit werden die nach der Arbeitszeitanderung liegenden vollen
Kalendermonate zu Grunde gelegt.

2. 'Der Tagesdurchschnitt nach Satz 2 betragt 1/65 aus der Summe der zu bericksichtigen-
den Entgeltbestandteile, die fur den Berechnungszeitraum zugestanden haben, wenn die
regelmafRige wochentliche Arbeitszeit durchschnittlich auf finf Tage verteilt ist. 2MaRge-
bend 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 wahrend des Berechnungszeitraums bereits Fortzahlungstat-
bestande vorlagen, bleiben bei der Ermittlung des Durchschnitts nach Satz 2 diejenigen
Betrage unbertcksichtigt, die wahrend der Fortzahlungstatbestédnde auf Basis der Tages-
durchschnitte zustanden.

3. Tritt die Fortzahlung des Entgelts nach einer allgemeinen Entgeltanpassung ein, sind die
bericksichtigungsfahigen Entgeltbestandteile, die vor der Entgeltanpassung zustanden,
um 90 % des Prozentsatzes flr die allgemeine Entgeltanpassung zu erhéhen.

4. Bereitschaftsdienstentgelte und Rufbereitschaftsentgelte einschliellich des Entgelts fiir
die Inanspruchnahme wahrend der Rufbereitschaft fallen unter die Regelung des § 21 Satz
2.

5. Bei der Bemessungsgrundlage nach § 21 Satz 2 ist der Zuschlag gemafly § 9 Abs. 3 in
jedem Monat des Berechnungszeitraumes mit einem Sechstel zu bertcksichtigen.



(1)

(2)

3)

(4)

§ 22
Entgelt im Krankheitsfall

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

Protokollerklarung zu § 22 Absatz 1 Satz 1:

Ein Verschulden liegt nur dann vor, wenn die Arbeitsunfahigkeit vorsatzlich oder grob
fahrlassig herbeigefihrt wurde.

'Nach Ablauf des Zeitraums gemaR Absatz 1 erhalten die Arzte fir die Zeit, fiir die ihnen
Krankengeld oder entsprechende gesetzliche Leistungen gezahlt werden, einen Kranken-
geldzuschuss in Héhe des Unterschiedsbetrags zwischen den tatsachlichen Barleistungen
des Sozialleistungstragers und dem Nettoentgelt. 2Nettoentgelt ist das um die gesetzlichen
Abzlge verminderte Entgelt im Sinne des § 21; bei freiwillig Krankenversicherten ist dabei
deren Gesamtkranken- und Pflegeversicherungsbeitrag abzliglich Arbeitgeberzuschuss
zu berticksichtigen. °Bei Arzten, die in der gesetzlichen Krankenversicherung versiche-
rungsfrei oder die von der Versicherungspflicht in der gesetzlichen Krankenversicherung
befreit sind, sind bei der Berechnung des Krankengeldzuschusses diejenigen Leistungen
zu Grunde zu legen, die ihnen als Pflichtversicherte in der gesetzlichen Krankenversiche-
rung zustiinden.

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

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

'Entgelt im Krankheitsfall wird nicht Giber das Ende des Arbeitsverhéltnisses hinaus ge-
zahlt; § 8 Entgeltfortzahlungsgesetz bleibt unberiihrt. 2Krankengeldzuschuss wird zudem
nicht Uber den Zeitpunkt hinaus gezahlt, von dem an Arzte eine Rente oder eine vergleich-
bare Leistung auf Grund eigener Versicherung aus der gesetzlichen Rentenversicherung,
aus einer zusatzlichen Alters- und Hinterbliebenenversorgung oder aus einer sonstigen
Versorgungseinrichtung erhalten, die nicht allein aus Mitteln der Arzte finanziert ist. 3Uber-
zahlter Krankengeldzuschuss und sonstige Uberzahlungen gelten als Vorschuss auf die in
demselben Zeitraum zustehenden Leistungen nach Satz 2; die Anspriiche der Arzte gehen
insoweit auf den Arbeitgeber Uber. “Der Arbeitgeber kann von der Riickforderung des Teils
des Uberzahlten Betrags, der nicht durch die fir den Zeitraum der Uberzahlung zustehen-
den Beziige 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.



(1)

(2)

3)

(4)

(1)

(2)

§23
Besondere Zahlungen

'Einen Anspruch auf vermogenswirksame Leistungen nach MaRgabe des Vermdgensbil-
dungsgesetzes in seiner jeweiligen Fassung haben Arzte, deren Arbeitsverhaltnis voraus-
sichtlich mindestens sechs Monate dauert. ?Fir Vollbeschaftigte betragt die vermogens-
wirksame Leistung fiir jeden vollen Kalendermonat 6,65 Euro. *Der Anspruch entsteht frii-
hestens fir den Kalendermonat, in dem der Arzt dem Arbeitgeber die erforderlichen Anga-
ben schriftlich mitteilt und fir die beiden vorangegangenen Monate desselben Kalender-
jahres; die Falligkeit tritt nicht vor acht Wochen nach Zugang der Mitteilung beim Arbeitge-
ber ein. “Die vermdgenswirksame Leistung wird nur fir Kalendermonate gewahrt, fir die
dem Arzt Tabellenentgelt, Entgeltfortzahlung oder Krankengeldzuschuss zusteht. °Flir Zei-
ten, fir die Krankengeldzuschuss zusteht, ist die vermégenswirksame Leistung Teil des
Krankengeldzuschusses. ®Die vermdgenswirksame Leistung ist kein zusatzversorgungs-
pflichtiges Entgelt.

'Arzte erhalten ein Jubildumsgeld bei Vollendung einer Beschéftigungszeit (§ 34 Absatz 3)
a) von 25 Jahren in Héhe von 350 Euro,

b) von 40 Jahren in H6he von 500 Euro.

2Teilzeitbeschaftigte erhalten das Jubildumsgeld in voller Hohe.

Beim Tod von Arzten, deren Arbeitsverhaltnis nicht geruht hat, wird der Ehegattin/dem
Ehegatten oder den Kindern ein Sterbegeld gewahrt; der Ehegattin/dem Ehegatten steht
die Lebenspartnerin/ der Lebenspartner im Sinne des Lebenspartnerschaftsgesetzes
gleich. 2Als Sterbegeld wird fir die restlichen Tage des Sterbemonats und - in einer Summe
- fir zwei weitere Monate das Tabellenentgelt der/des Verstorbenen gezahit. *Die Zahlung
des Sterbegeldes an einen der Berechtigten bringt den Anspruch der Ubrigen gegeniiber
dem Arbeitgeber zum Erl6schen; die Zahlung auf das Gehaltskonto hat befreiende Wir-
kung.

Die Erstattung von Reisekosten richtet sich nach der Reisekostenrichtlinie der Unterneh-
mensgruppe Schon.

§24
Berechnung und Auszahlung des Entgelts

'Bemessungszeitraum flir das Tabellenentgelt und die sonstigen Entgeltbestandteile ist
der Kalendermonat, soweit tarifvertraglich nicht ausdricklich etwas Abweichendes gere-
gelt ist. 2Die Zahlung erfolgt am letzten Tag des Monats (Zahltag) fiir den laufenden Ka-
lendermonat auf ein vom Arzt benanntes Konto innerhalb eines Mitgliedstaats der Europa-
ischen Union. 3Fallt der Zahltag auf einen Samstag oder auf einen Wochenfeiertag, gilt der
vorhergehende Werktag, fallt er auf einen Sonntag, gilt der zweite vorhergehende Werktag
als Zahltag. “Entgeltbestandteile, die nicht in Monatsbetragen festgelegt sind, sowie der
Tagesdurchschnitt nach § 21 sind am Zahltag des zweiten Kalendermonats, der auf ihre
Entstehung folgt, fallig.

Protokollerkldrung zu § 24 Absatz 1:

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

Soweit tarifvertraglich nicht ausdriicklich etwas anderes geregelt ist, erhalten Teilzeitbe-
schaftigte das Tabellenentgelt (§ 15) und alle sonstigen Entgeltbestandteile in dem



Umfang, der dem Anteil ihrer individuell vereinbarten durchschnittlichen Arbeitszeit an der
regelmaRigen Arbeitszeit vergleichbarer Vollzeitbeschaftigter 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 Anspruchszeit-
raum entfallt. 2Besteht nur fir einen Teil eines Kalendertags Anspruch auf Entgelt, wird flr
jede geleistete dienstplanmafige oder betriebstibliche Arbeitsstunde der auf eine Stunde
entfallende Anteil des Tabellenentgelts sowie der sonstigen in Monatsbetragen festgeleg-
ten Entgeltbestandteile gezahlt. 3Zur Ermittlung des auf eine Stunde entfallenden Anteils
sind die in Monatsbetragen festgelegten Entgeltbestandteile durch das 4,348-fache der

regelmafRigen wdchentlichen Arbeitszeit (§ 6 Absatz 1) 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. 2Zwischenrech-
nungen werden jeweils auf zwei Dezimalstellen gerundet. 3Jeder Entgeltbestandteil ist ein-
zeln zu runden.

(5) Entfallen die Voraussetzungen fir eine Zulage im Laufe eines Kalendermonats, gilt Absatz
3 entsprechend.

(6) 'Durch Nebenabrede zum Arbeitsvertrag kdnnen neben dem Tabellenentgelt zustehende
Entgeltbestandteile (zum Beispiel Zeitzuschlage, Erschwerniszuschldge, Uberstundenent-
gelte) pauschaliert werden. ?Die Nebenabrede ist abweichend von § 2 Absatz 3 mit einer
Frist von drei Monaten jeweils zum Ende eines Kalenderhalbjahres kiindbar.

(7) Bestandteile des Entgelts konnen zur Nutzung steuerlicher Vorteile fur die Arztinnen und
Arzte einzelvertraglich auch zu anderen Zwecken als zur betrieblichen Altersvorsorge um-
gewandelt werden.

§ 25
Betriebliche Altersversorgung

(1) 'Die Schon Klinik Hamburg Eilbek gewahrt Arzten einen Zuschuss flr eine zusétzliche
Altersversorgung gemaR den Regelungen des TV-Arzte Altersversorgung Eilbek vom 21.
Oktober 2020. Arzte kénnen die Leistungen gemaR der Leistungsrichtlinie Nr. 4 des TV-
Zusatzversorgung LBK vom 24.07.00 in der Fassung vom 21.04.04 in Anspruch nehmen.

(2) Fir alle Arzte, die bis zum 30.06.2007 Mitarbeiter des Klinikums Eilbek waren, der Tarif-
vertrag Uber die betriebliche Altersversorgung beim LBK HH (TV-Zusatzversorgung vom
24.7.00, Leistungsrichtlinien 1 bis 4) weiter.



(1)

(2)

(1)

Abschnitt IV: Urlaub und Arbeitsbefreiung

§ 26
Erholungsurlaub

'Arzte haben in jedem Kalenderjahr Anspruch auf Erholungsurlaub unter Fortzahlung des
Entgelts (§ 21). ?Bei Verteilung der wochentlichen Arbeitszeit auf finf Tage in der Kalen-
derwoche betragt der Urlaubsanspruch in jedem Kalenderjahr 31 Arbeitstage. *Arbeitstage
sind alle Kalendertage, an denen der Arzt dienstplanmaRig oder betriebstiblich zu arbeiten
hat oder zu arbeiten hatte, mit Ausnahme der auf Arbeitstage fallenden gesetzlichen Fei-
ertage, flr die kein Freizeitausgleich gewahrt wird. “Bei einer anderen Verteilung der wo-
chentlichen Arbeitszeit als auf finf 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 aufge-
rundet; Bruchteile von weniger als einem halben Urlaubstag bleiben unberticksichtigt. ®Der
Erholungsurlaub muss im laufenden Kalenderjahr gewahrt werden; er kann auch in Teilen
genommen werden.

Protokollerklarung zu § 26 Absatz 1 Satz 2

'Fur Arzte, die schon vor dem 01. Januar 2015 in einem Arbeitsverhaltnis nach dem TV-
Arzte Eilbek zu der Schén Klinik Hamburg Eilbek gestanden haben, betréagt der Urlaubs-
anspruch 30 Arbeitstage im Kalenderjahr fir die Dauer dieses ununterbrochen fortbeste-
henden Arbeitsverhaltnisses. 2Dabei ist eine Unterbrechung fiir eine (ibergangslose Be-
schaftigung in einem MVZ der Schoén Klinik Hamburg Eilbek oder einem Mitgliedsunter-
nehmen der Schén Holding GmbH & Co. KG mit direkter anschliellender Rickkehr in ein
Arbeitsverhaltnis in die Schon Klinik Hamburg Eilbek unschadlich und fiihrt nicht zum Ver-
lust des Besitzstandes.

Protokollerklarung zu § 26 Absatz 1 Satz 7:
Der Urlaub soll grundsatzlich zusammenhangend gewahrt werden; dabei soll ein Urlaubs-
teil von zwei Wochen Dauer angestrebt werden.

Im Ubrigen gilt das Bundesurlaubsgesetz mit folgenden MafRgaben:

a) 'Im Falle der Ubertragung muss der Erholungsurlaub in den ersten drei Monaten des
folgenden Kalenderjahres angetreten werden. 2Kann der Erholungsurlaub wegen Ar-
beitsunfahigkeit oder aus betrieblichen/ dienstlichen Griinden nicht bis zum 31. Marz
angetreten werden, ist er bis zum 31. Mai anzutreten.

b) Beginnt oder endet das Arbeitsverhaltnis im Laufe eines Jahres, steht als Erholungs-
urlaub fir jeden vollen Monat des Arbeitsverhéltnisses ein Zwdlftel des Urlaubsan-
spruchs nach Absatz 1 zu; § 5 Bundesurlaubsgesetz bleibt unberihrt.

c) Ruht das Arbeitsverhaltnis, so vermindert sich die Dauer des Erholungsurlaubs ein-
schlieBlich eines etwaigen tariflichen Zusatzurlaubs fiir jeden vollen Kalendermonat um
ein Zwolftel.

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

§ 27
Zusatzurlaub

'Fir die Gewahrung eines Zusatzurlaubs gelten die fir die Beamten der Freien und Han-
sestadt Hamburg jeweils malligebenden Bestimmungen fir Grund und Dauer sinngemaf.



(2)

3)

’Die beamtenrechtlichen Bestimmungen gelten nicht fiir den Zusatzurlaub fiir Wechsel-
schicht-, Schicht- und Nachtarbeit.

Arzte, die Wechselschichtarbeit nach § 7 Abs. 1 oder Schichtarbeit nach § 7 Abs. 2 leisten
und denen die Zulage nach § 8 Abs. 5 oder Abs. 6 zusteht, erhalten einen Arbeitstag Zu-
satzurlaub

a) bei Wechselschichtarbeit fir je zwei Monate und
b) bei Schichtarbeit fir je vier Monate.
(Nicht besetzt)

(4) 'Zusatzurlaub nach diesem Tarifvertrag und sonstigen Bestimmungen mit Ausnahme von

)
(6)

(7)

§ 125 SGB IX wird nur bis zu insgesamt acht Arbeitstagen im Kalenderjahr gewahrt. 2Er-
holungsurlaub und Zusatzurlaub (Gesamturlaub) dirfen im Kalenderjahr zusammen 38
Arbeitstage nicht Uberschreiten. *Bei Arztinnen und Arzten, die das 50. Lebensjahr vollen-
det haben, gilt abweichend von Satz 2 eine Hochstgrenze von 39 Arbeitstagen; malRgeb-
lich fur die héhere Urlaubsdauer ist das Kalenderjahr, in dem das 50. Lebensjahr vollendet
wird.

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

'Arzte erhalten Zusatzurlaub im Kalenderjahr bei einer Leistung im Kalenderjahr von min-
destens

150 Nachtarbeitsstunden 1 Arbeitstag

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

Bei Teilzeitkraften ist die Zahl der in Satz 1 geforderten Nachtarbeitsstunden entspre-
chend dem Verhaltnis der vereinbarten durchschnittlichen regelmafigen Arbeitszeit zur
regelmafRigen Arbeitszeit von entsprechenden Vollzeitkraften zu kirzen. *Nacht-arbeits-
stunden, die in Zeitrdumen geleistet werden, fiir die Zusatzurlaub fiir Wechselschicht- oder
Schichtarbeit zusteht, bleiben unberiicksichtigt. “Absatz 4 und Absatz 5 finden Anwen-
dung.

Protokollerklarung zu § 27 Absatz 2 und 3:

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

Protokollerkldrung zu § 27 Absatz 6:

(1) Der Anspruch auf Zusatzurlaub bemisst sich nach den abgeleisteten Nachtarbeits-
stunden (einschlief3lich nachtlicher Bereitschaftsdienststunden) und entsteht im
laufenden Jahr, sobald die Voraussetzungen nach Absatz 6 Satz 1 erfiillt sind.

(2) Anstelle § 27 Abs. 6 gilt bis zum Ablauf des 31.12.2007 § 48a Abs. 3 und 4
BAT/MTV-Angestellte (aF).

"Vollzeitbeschaftigte Arztinnen und Arzte, die mehr als 29 Bereitschaftsdienste im Kalen-
derhalbjahr geleistet haben, erhalten einen Arbeitstag Zusatzurlaub. ?Bei Teilzeitkraften ist
die Zahl der nach Satz 1 geforderten Bereitschaftsdienste entsprechend dem Verhaltnis
ihrer individuell vereinbarten durchschnittlichen regelmagigen Arbeitszeit zur regelmafi-
gen Arbeitszeit vergleichbarer vollzeitbeschaftigter Arztinnen und Arzte zu kiirzen. ®lst die
vereinbarte Arbeitszeit im Durchschnitt des Urlaubsjahres auf weniger als flnf Arbeitstage




in der Kalenderwoche verteilt, ist der Zusatzurlaub in entsprechender Anwendung des § 26
Absatz 1 Satze 4 und 5 zu ermitteln.

§ 28
Sonderurlaub

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

(1)

(2)

§ 29
Arbeitsbefreiung

'Nur die nachstehend aufgefiihrten Anlésse gelten als Falle nach § 616 BGB, in denen
Arzte unter Fortzahlung des Entgelts in dem angegebenen Ausmal’ von der Arbeit freige-
stellt werden:

a) Niederkunft der Ehefrau/der Lebenspartnerin im Sinne des Lebenspartnerschaftsge-
setzes: 1 Arbeitstag,

b) Tod der Ehegattin/des Ehegatten, der Lebenspartnerin/des Lebenspartners im Sinne
des Lebenspartnerschaftsgesetzes, eines Kindes oder Elternteils: 2 Arbeitstage

¢) Umzug aus dienstlichem oder betrieblichem Grund an einen anderen Ort: 1 Arbeitstag
d) 25- und 40-jahriges Arbeitsjubilaum: 1 Arbeitstag
e) schwere Erkrankung

aa) einer/eines Angehdrigen, soweit sie/er in demselben Haushalt lebt: 1 Arbeitstag
im Kalenderjahr

bb) eines Kindes, das das 12. Lebensjahr noch nicht vollendet hat, wenn im laufen-
den Kalenderjahr kein Anspruch nach § 45 SGB V besteht oder bestanden hat:
4 Arbeitstage im Kalenderjahr

cc) einer Betreuungsperson, wenn Arzte deshalb die Betreuung ihres Kindes, das
das 8. Lebensjahr noch nicht vollendet hat oder wegen kdérperlicher, geistiger
oder seelischer Behinderung dauernd pflegebediirftig ist, Gbernehmen mussen:
4 Arbeitstage im Kalenderjahr

2Eine Freistellung nach Buchstabe e erfolgt nur, soweit eine andere Person zur Pflege oder
Betreuung nicht sofort zur Verfligung steht und durch arztliche Bescheinigung in den Fallen
der Doppelbuchstaben aa und bb die Notwendigkeit der Anwesenheit des Arztes zur vor-
laufigen Pflege bescheinigt wird. 3Die Freistellung darf insgesamt fiinf Arbeitstage im Ka-
lenderjahr nicht Gberschreiten.

f) Arztliche Behandlung von Arztinnen und Arzten, wenn diese wahrend der Arbeitszeit
erfolgen muss: Erforderliche nachgewiesene Abwesenheitszeit einschliellich erforderli-
cher Wegezeiten.

'Bei Erfiillung allgemeiner staatsbiirgerlicher Pflichten nach deutschem Recht besteht der
Anspruch auf Fortzahlung des Entgelts nur dann, wenn die Arbeitsbefreiung gesetzlich
vorgeschrieben ist und soweit die Pflichten nicht auerhalb der Arbeitszeit, gegebenenfalls
nach ihrer Verlegung, wahrgenommen werden kénnen; soweit die Arzte Anspruch auf Er-
satz des Entgelts geltend machen kdnnen, besteht kein Anspruch auf Entgeltfortzahlung.
’Das fortgezahlte Entgelt gilt in Hohe des Ersatzanspruchs als Vorschuss auf die Leistun-
gen der Kostentrager. °Die Arzte haben den Ersatzanspruch geltend zu machen und die
erhaltenen Betrage an den Arbeitgeber abzuflhren.



(3) 'Der Arbeitgeber kann in sonstigen dringenden Fallen Arbeitsbefreiung unter Fortzahlung
des Entgelts bis zu drei Arbeitstagen gewahren. 2In begriindeten Fallen kann bei Verzicht
auf das Entgelt kurzfristige Arbeitsbefreiung gewahrt werden, wenn die dienstlichen oder
betrieblichen Verhaltnisse es gestatten.

Protokollerklarung zu § 29 Absatz 3 Satz 2:

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

(4) 'Auf Antrag kann den gewahlten Vertreterinnen/ Vertretern der Gewerkschaft zur Teil-
nahme an Tagungen Arbeitsbefreiung bis zu acht Werktagen im Jahr unter Fortzahlung
des Entgelts erteilt werden; dringende dienstliche oder betriebliche Interessen dirfen der
Arbeitsbefreiung nicht entgegenstehen. 2Zur Teilnahme an Tarifverhandlungen mit der
Schoén Klinik Hamburg Eilbek wird auf Anfordern der Gewerkschaft Arbeitsbefreiung unter
Fortzahlung des Entgelts ohne zeitliche Begrenzung erteilt.

(5) Zur Teilnahme an Sitzungen von Prifungs- und Weiterbildungsausschiissen nach den in-
soweit furr Arzte geltenden Vorschriften sowie flr eine Tatigkeit in Organen der verfassten
Arzteschaft kann den Mitgliedern Arbeitsbefreiung unter Fortzahlung des Entgelts gewahrt
werden, sofern nicht dringende dienstliche oder betriebliche Interessen entgegenstehen.

(6) 'Zur Teilnahme an Arztkongressen, Fachtagungen und vergleichbaren Veranstaltungen ist
Arzten Arbeitsbefreiung bis zu zehn Arbeitstagen im Kalenderjahr zu gewahren. ?Findet
der oder die von der Arztin bzw. dem Arzt gewahlte Arztkongress, Fachtagung oder ver-
gleichbare Veranstaltung an einem Samstag, Sonntag oder einem aus anderen Griinden
arbeitsfreien Tag statt, so ist der Arztin bzw. dem Arzt Freizeitausgleich in entsprechendem
Umfang zu gewahren. 3Die Arbeitsbefreiung wird auf einen Anspruch nach dem Hambur-
gischen Bildungsurlaubsgesetz angerechnet. *Der Antrag auf Arbeitsbefreiung ist rechtzei-
tig insbesondere im Hinblick auf die Dienstplangestaltung zu stellen.

(7) In den Fallen der Absatze 1 bis 6 werden das Tabellenentgelt sowie die sonstigen Entgelt-
bestandteile, die in Monatsbetragen festgelegt sind, weitergezahlt.



Abschnitt V: Befristung und Beendigung des Arbeitsverhaltnisses

(1)

(2)

3)

(1)

(2)

§ 30
Befristete Arbeitsvertrage

Der Arbeitsvertrag wird in der Regel auf unbefristete Zeit abgeschlossen. ?Eine Befristung
gem. § 14 Abs. 2 Satz 1 TzBfG ist nicht zulassig, wenn eine Befristung nach Abs. 2 mdglich
ist.

'Bei befristeten Beschaftigungen zum Zwecke der Weiterbildung zum Facharzt muss der
erste Vertrag fir eine Laufzeit von nicht weniger als zwei Jahren und der weitere Vertrag
bis zum Ende der Mindestweiterbildungszeit geschlossen werden, wenn nicht sachliche
Grinde kiirzere Vertragslaufzeiten erfordern. 2Sofern innerhalb der Mindestweiterbil-
dungszeit die Weiterbildung nicht abgeschlossen ist, wird das Arbeitsverhaltnis mindes-
tens 1 Jahr Uber die Mindestweiterbildungszeit nach der Weiterbildungsordnung verlan-
gert. °Eine weitere Verlangerung bis maximal zur gesetzlichen Hochstdauer erfolgt, wenn
die Weiterbildung aus Griinden, die der Arbeitgeber zu vertreten hat, nicht beendet werden
konnte.

Die Verlangerung oder die Nichtverlangerung des Arbeitsverhaltnisses sind spatestens
drei Monate vor Befristungsablauf dem Arzt bekannt zu geben, um sicherzustellen, dass
der Meldepflicht fir den Bezug von Arbeitslosengeld genlgt wird.

§ 31
(Nicht besetzt)

§ 32
(Nicht besetzt)

§33
Beendigung des Arbeitsverhaltnisses ohne Kiindigung

Das Arbeitsverhaltnis endet, ohne Kundigung,

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

b) jederzeit im gegenseitigen Einvernehmen (Auflésungsvertrag).

'Bei Arztinnen und Arzten, die zu Gunsten einer berufsstéandischen Versorgungseinrich-
tung von der gesetzlichen Rentenversicherungspflicht befreit sind, endet das Arbeitsver-
haltnis abweichend von § 33 Absatz 1 lit. a) mit Erreichen der fir das jeweilige arztliche
Versorgungswerk geltenden Altersgrenze flr eine abschlagsfreie Altersrente, sofern dies
zu einem spateren Zeitpunkt als nach § 33 Absatz 1 lit. a) erfolgt. ?2In diesem Fall endet
das Arbeitsverhaltnis am Letzten des Monats, der dem ersten Monat des Bezugs ab-
schlagsfreier Altersrente vorangeht. 3Eine in diesem Zusammenhang stehende Verlange-
rung des Arbeitsverhaltnisses Uber das Vollenden des 70. Lebensjahres ist jedoch ausge-
schlossen. “Der Arzt hat spatestens neun Monate vor dem Erreichen der gesetzlich fest-
gelegten Altersgrenze zur Gewahrung einer abschlagsfreien Regelaltersrente den nach
der Satzung des jeweiligen Versorgungswerkes malfgeblichen Zeitpunkt fir die Gewah-
rung einer abschlagsfreien Altersrente in Textform mitzuteilen. °Der Arbeitgeber teilt recht-
zeitig vor Beginn der Frist nach S. 4 dem Arzt den Zeitpunkt des Erreichens der gesetzlich
festgelegten Altersgrenze zur Gewahrung einer abschlagsfreien Regelaltersrente mit. °Un-
terbleibt trotz rechtzeitigem Hinweis des Arbeitgebers eine entsprechende Mitteilung, gilt
als Beendigungszeitpunkt des Arbeitsverhaltnisses der Letzte des Monats, in dem der Arzt



3)

(4)

()

(6)

die gesetzliche Regelaltersgrenze zum Bezug abschlagsfreier Rente erreicht (§ 33 Absatz
1 lit. a) TV-Arzte Eilbek).

'Das Arbeitsverhaltnis endet ferner mit Ablauf des Monats, in dem der Bescheid eines
Rentenversicherungstragers (Rentenbescheid) zugestellt wird, wonach der Arzt voll oder
teilweise erwerbsgemindert ist. 2Der Arzt hat den Arbeitgeber von der Zustellung des Ren-
tenbescheids unverziiglich zu unterrichten. *Beginnt die Rente erst nach der Zustellung
des Rentenbescheids, endet das Arbeitsverhaltnis mit Ablauf des dem Rentenbeginn vo-
rangehenden Tages. “Liegt im Zeitpunkt der Beendigung des Arbeitsverhéltnisses eine
nach § 92 SGB IX erforderliche Zustimmung des Integrationssamtes noch nicht vor, endet
das Arbeitsverhaltnis mit Ablauf des Tages der Zustellung des Zustimmungsbescheids des
Integrationssamtes. °Das Arbeitsverhaltnis endet nicht, wenn nach dem Bescheid des
Rentenversicherungstragers eine Rente auf Zeit gewahrt wird. ¢In diesem Fall ruht das
Arbeitsverhaltnis fur den Zeitraum, fiir den eine Rente auf Zeit gewahrt wird.

Im Falle teilweiser Erwerbsminderung endet bzw. ruht das Arbeitsverhaltnis nicht, wenn
der Arzt nach seinem vom Rentenversicherungstrager festgestellten Leistungsvermdégen
auf seinem bisherigen oder einem anderen geeigneten und freien Arbeitsplatz weiterbe-
schaftigt werden kénnte, soweit dringende dienstliche bzw. betriebliche Griinde nicht ent-
gegenstehen, und der Arzt innerhalb von zwei Wochen nach Zugang des Rentenbescheids
seine Weiterbeschéaftigung schriftlich beantragt.

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

Soll der Arzt, dessen Arbeitsverhaltnis nach Absatz 1 Buchstabe a geendet hat, weiter-
beschaftigt werden, ist ein neuer schriftlicher Arbeitsvertrag abzuschlielen. 2Das Arbeits-
verhaltnis kann jederzeit mit einer Frist von vier Wochen zum Monatsende geklndigt wer-
den, wenn im Arbeitsvertrag nichts anderes vereinbart ist.

Protokollerkldrung zu § 33 Absatz 3 und 4:

Als Rentenversicherungstrager im Sinne der Absatze 2 und 3 gelten auch berufsstandische
Versorgungswerke.

(1)

(2)

§ 34
Kiindigung des Arbeitsverhiltnisses

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

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

von mindestens 5 Jahren 3 Monate,

von mindestens 8 Jahren 4 Monate,

von mindestens 10 Jahren 5 Monate,

von mindestens 12 Jahren 6 Monate

zum Schluss eines Kalendervierteljahres.

Arbeitsverhaltnisse von Arzten, die vor dem 1.1.2002 in das Unternehmen eingetreten
sind, kénnen nach Vollendung des 40. Lebensjahres und nach einer Beschaftigungszeit



von 15 Jahren (Absatz 3) durch den Arbeitgeber nur aus einem wichtigen Grund gekindigt
werden.

(3) Soweit Arzte nach den bis zum 31. Dezember 2006 geltenden Tarifregelungen unkiindbar
waren, verbleibt es dabei.

(4) 'Beschaftigungszeit ist die bei demselben Arbeitgeber im Arbeitsverhaltnis zurlickgelegte
Zeit, auch wenn sie unterbrochen ist. 2Unbericksichtigt bleibt die Zeit eines Sonderurlaubs
gemal § 28, es sei denn, der Arbeitgeber hat vor Antritt des Sonderurlaubs schriftlich ein
betriebliches Interesse anerkannt.

§ 35
Zeugnis

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

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

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

(4) Die Zeugnisse gemal den Absatzen 1 bis 3 sind unverzuglich auszustellen.

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



Abschnitt VI: Ubergangs- und Schlussvorschriften

§ 36
Sicherung der wirtschaftlichen Zukunft und Beschéftigungssicherung

Ist die Wirtschaftlichkeit der Schon Klinik Hamburg Eilbek oder einer seiner Fachabteilungen
gefahrdet und zur Vermeidung eines Personalabbaus kénnen fiir Arzte der Schén Klinik Ham-
burg Eilbek durch einen Tarifvertrag zwischen der Schén Klinik Hamburg Eilbek und dem Mar-
burger Bund befristet Abweichungen von der Entgelttabelle, von der wéchentlichen Arbeitszeit
und von sonstigen tariflichen Leistungen vereinbart werden.

§ 37
Ausschlussfrist

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

(2) Absatz 1 qilt nicht flr Anspriiche aus einem Sozialplan.

§ 38
(nicht besetzt)

§39
Inkrafttreten, Laufzeit

(1) Inkrafttreten:
Der Haustarifvertrag fiir Arztinnen und Arzte in der Schon Klinik Hamburg Eilbek (TV-Arzte
Eilbek) vom 27. April 2007, zuletzt geandert durch den Anderungstarifvertrag Nr. 9 vom
14. Juli 2023, tritt zum 1. Januar 2025 in der Fassung dieses Anderungstarifvertrages
Nr. 10 wieder in Kraft.

(2) Kindigung:

Der Tarifvertrag kann mit einer Frist von drei Monaten zum Monatsende, frihestens zum
31. Dezember 2027 gekundigt werden.

(3) Besondere Kiindigungsregelungen

(a.) Die Anlage A 1 kann mit einer Frist von einem Monat, friihestens zum 31. Dezember
2027 gekindigt werden.

(b.) Die Anlage B 2 (BD-Stundenentgelt) kann mit einer Frist von einem Monat, friihes-
tens zum 31. Dezember 2027 gekiindigt werden.

(4) Verhandlungsvereinbarungen
(a.) Fur den Fall, dass die kumulierte monatliche Inflationsentwicklung eines Kalender-

jahres, gemessen an dem vom Statistischen Bundesamt ermittelten Verbraucher-
preisindex, die flr dieses Kalenderjahr zwischen den Tarifparteien vereinbarte



Erhdhung der Tabellenentgelte nach Anlage A 1, mindestens jedoch 3,9 %, Uber-

schreitet,

i. vereinbaren die Tarifparteien, unverzuglich tber eine riickwirkende Ersetzung
der vereinbarten Erhéhung der Tabellenentgelte fiir das betroffene Kalender-
jahr um einen héheren Erhdhungsbetrag zu verhandeln mit dem Ziel, die In-
flationsentwicklung riickwirkend auszugleichen;

. kénnen die Anlagen A 1 und/oder B 2 in dem Fall, dass diese Verhandlungen
nach der Erklarung einer der Tarifparteien gegeniber der jeweils anderen Ta-
rifpartei scheitern, auch vor den Kiindigungsterminen geman § 39 Abs. 3 mit
einer Frist von einem Monat gekiindigt werden.

(b.) Die Tarifparteien vereinbaren, in der nachsten Tarifrunde Verhandlungen zur Wei-
terentwicklung der Arbeitsbedingungen aufzunehmen, die in der nachsten Tarif-
runde zwischen der Vereinigung der kommunalen Arbeitgeberverbande (VKA) und
dem Marburger Bund Bundesverband vereinbart werden. Die Tarifparteien verein-

baren, die Verhandlungen ungeachtet der Laufzeit des TV-Arzte Eilbek im dritten
Quartal 2027 aufzunehmen.

Hamburg, 9. April 2025

Far die Far den
Schoén Klinik Hamburg SE & Co. KG Marburger Bund
Landesverband Hamburg e. V.

Der Geschaftsfihrende Direktor Der 1. Vorsitzende

(Dr. Mate lvancic) (Dr. Pedram Emami)

Klinikgeschaftsfuhrerin

(Kerstin Pittman)



B _HAUSTARIFVERTRAG
fiir Arztinnen und Arzte der Schon Klinik Hamburg Eilbek

Anlage A 1
Entgelttabellen fiir Arzte im Geltungsbereich des TV-Arzte Eilbek

a) Entgelttabelle 1. Januar bis 31. Dezember 2025

Entgelttabelle 1. Januar — 31. Dezember 2025
TV-Arzte Eilbek
- ab 1. Januar 2025/ 40 Stunden/Woche -
1.Jahr 2. Jahr 3.Jahr 4.Jahr 5. Jahr 6. Jahr
| €5.547.46 | €5.861,87 | €6.08644 [€6.47571| €6.939.89 | €7.130.80 |
1. Jahr | 4. Jahr 7.Jahr 9.Jahr 11.Jahr 13. Jahr
€7.321,68 | €7.935,56 | €8.474,59 |€8.789,05| €9.09595 | €9.402,88
€9.170,84 | €9.709,85 | € 10.480,97
€10.787,86 | € 11.559,03

ab dem
Arzt

ab dem
Facharzt
Oberarzt
CA-Vertreter

b) Entgelttabelle 1. Januar bis 31. Dezember 2026

Entgelttabelle 1. Januar — 31. Dezember 2026
TV-Arzte Eilbek

- ab 1. Januar 2026 / 40 Stunden/Woche -

ab dem
Arzt

ab dem
Facharzt

Oberarzt

CA-Vertreter

1. Jahr

1. Jahr
€7.607,23

2. Jahr

4. Jahr
€8.245,05

3. Jahr

‘ €5.763,81 | €6.090,48 | €6.323,81 |€6.728,26|€7.210,55| €7.408,90

7. Jahr
€8.805,10

4.Jahr 5.Jahr | 6.Jahr

9. Jahr 11.Jahr\ 13. Jahr
€9.131,82| €9.450,69 | €9.769,59

€9.528,50

€ 10.088,53

€10.889,73

[ € 11.20850

€12.009,83

c) Entgelttabelle 1. Januar bis 31. Dezember 2027

Entgelttabelle 1. Januar — 31. Dezember 2027
TV-Arzte Eilbek
- ab 1. Januar 2027 / 40 Stunden/Woche -

1. Jahr 2. Jahr 3.Jahr 4. Jahr 5. Jahr ‘ 6. Jahr
[(€50u0.25 | €62955 | 052017 |€69u350] 744129 €70459%
1.Jahr  4.Jahr  7.Jahr 9.Jahr 11. Jahr‘ 13. Jahr
€7.850,66 | €8.508,89 | €9.086,86 |€9.424,04|€9.753,11 | € 10.082,22
€9.833,41 [ €10.411,36 | € 11.238,20
€11.567,26 €12.394,14

ab dem
Arzt

ab dem
Facharzt

Oberarzt
CA-Vertreter

(1) Die Entgelttabelle ist auf der Basis einer regelmaRigen durchschnittlichen Wochenarbeits-
zeit von 40 Stunden festgelegt.

(2) 'Die Entgelttabelle ersetzt die bisherigen Vergitungstabellen. 2Damit entfallen kinftig die
allgemeine Zulage und die Ortszuschlage sowie Zuwendung und Urlaubsgeld.
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(3) 1FL_]_r die wissenschaftlichen und akademischen Mitarbeiter betragen die Stufenlaufzeiten
in A 1 und A 2 jeweils 24 Monate, wobei die héchste zu erreichende Stufe in A 2 die Stufe
3 ist.

2Fur leitende Medizinphysiker ist die hochste zu erreichende Stufe die Stufe 5 der Entgelt-
gruppe A 2. 3Soweit Psychologische Psychotherapeuten schon vor Erlangung der Appro-
bation als Psychologen bei demselben Arbeitgeber tatig waren, werden sie mit Erlangung
der Approbation in die Vergitungstabelle des TV-Arzte Eilbek tibernommen. *Hierzu wird
ein Vergleichsentgelt berechnet, das aus dem Wert der letzten monatlichen standigen Ver-
gutung zuzlglich ein Zwolftel des zuletzt erhaltenen Leistungsentgeltes und einem Zwalftel
der Jahressonderzahlung gebildet wird. °Die Stufenzuweisung erfolgt in die nachst niedri-
gere Stufe, die diesem Vergleichsentgelt entspricht. ®Die Differenz zwischen dem tatséch-
lichen Stufenentgelt und dem Vergleichsentgelt wird als ein personlicher Besitzstand so-
lange gezahlt, bis der nachste Stufenaufstieg erfolgt.

(4) Soweit ein Arzt nach der Entgelttabelle auRertariflich vergitet wird (AT) finden im Ubrigen
mit Ausnahme der fur die Vergutung maf3geblichen Regelungen die Bestimmungen dieses
Tarifvertrages auf sein Arbeitsverhaltnis Anwendung.



HAUSTARIFVERTRAG
fiir Arztinnen und Arzte der Schén Klinik Hamburg Eilbek

Anlage B 1

Nicht besetzt
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HAUSTARIFVERTRAG
fiir Arztinnen und Arzte der Schén Klinik Hamburg Eilbek

Anlage B 2

Bereitschaftsdienstentgelte

a) Ab 01.01.2025:

b) Ab 01.01.2026:

c) Ab 01.01.2027:
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