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Praambel

Ziel der Tarifparteien ist es, den Tariivertrag aus dem Jahre 2006 fortzuschreiben, der
einerseits den individuellen Anforderungen des Universitatsklinikums Magdeburg gerecht
wird und andererseits dazu beitragt, fir die Arzte zeitgemilRe Arbeitsbedingungen zu
vereinbaren.

Dies vorausschickend, vereinbaren die Parteien Folgendes:

Abschnitt |
Allgemeine Vorschriften

§1

Geltungshereich

(1) ‘Dieser Tarifvertrag gilt fiir Arztinnen und Arzte einschlieBlich Zahnarztinnen und Zahnéarzte
(nachfolgend "Arzte" genannt), die an einer Universitétsklinik tberwiegend Aufgaben in der
Patientenversorgung wahrnehmen. 2Er gilt auch fiir Arztinnen und Arzte, die in arztlichen
Servicebereichen in der Patientenversorgung eingesetzt sind. *Die Arzte miissen in einem
Arbeitsverhaltnis zum Unikiinikum Magdeburg stehen.

Protokollerklarungen zu Absatz 1:

1.  Wechselt eine Arztinfein Arzt voriibergehend in einen Bereich chne Uberwiegende
Aufgaben in der Patientenversorgung findet der TV-Arzte weiterhin Anwendung,
wenn bei Aufnahme der Tatigkeit in diesem Bereich feststeht, dass sie zwblf Monate
nicht Gbersteigt und weiterhin &rztliche Aufgaben ausgeiibt werden.

2.  Zuden arztlichen Servicebereichen in der Patientenversorgung zéhlen zum Beispiel
Pathologie, Labor und Krankenhaushygiene.

(2) Dieser Tarifvertrag gilt nicht fiir

a) Arzte, die ein Uber das Tabellenentgelt der Entgeltgruppe A 4 hinausgehendes regelma-
Riges Entgelt erhalten; die Zulage nach § 16 Absatz 3 bleibt hierbei unberiicksichtigt,

b)  geringfiigig beschéftigte Arzte im Sinne von § 8 Absatz 1 Nr. 2 SGB IV.

(3) Dieser Tarifvertrag gilt femer nicht fiir Cheférztinnen und Chefarzte.

§2

Arbeitsvertrag, Nebhenabreden, Probezeit

(1) Der Arbeitsvertrag wird schriftlich abgeschlossen.

(2) 'Mehrere Arbeitsverhaltnisse zu demselben Arbeitgeber dirfen nur begriindet werden,
wenn die jeweils Ubertragenen Tatigkeiten nicht in einem unmittelbaren
Sachzusammenhang stehen. 2Andernfalls gelten sie als ein Arbeitsverhaltnis.

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

(4) Die ersten sechs Monate der Beschéftigung gelten als Probezeit, soweit nicht eine kiirzere
Zeit vereinbart ist.
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Protokollerklrung zu § 2:

Bei einem Wechsel des Arztes von der Medizinischen Fakultdt in das Universitatsklini-
kum, kann im Falle von anrechenbaren Beschéaftigungszeiten gemal § 16, die 6 Mo-
nate Uiberschreiten, einvernehmlich von einer Probezeit ganz oder teilweise abgesehen
werden.

§3
Allgemeine Arbeitsbedingungen

'Die arbeitsvertraglich geschuldete Leistung ist gewissenhaft und ordnungsgeman auszu-
fihren; dabei sind die Ziele der Hochschule und die spezifischen Aufgaben in Forschung,
Lehre und Weiterbildung zu beachten. 2Die Arzte miissen sich durch ihr gesamtes Verhal-
ten zur freiheitlich demokratischen Grundordnung im Sinne des Grundgesetzes bekennen.

Die Arzte haben ilber Angelegenheiten, deren Geheimhaltung durch gesetzliche Vorschrif-
ten vorgesehen oder vom Arbeitgeber angeordnet ist, Verschwiegenheit zu wahren; dies
gilt auch tiber die Beendigung des Arbeitsverhaltnisses hinaus. 2Bei Unterlagen, die ihrem
Inhalt nach von der arztlichen Schweigepflicht erfasst werden, darf der Arbeitgeber nur die
Herausgabe an den &rztlichen Vorgesetzten verlangen.

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

Eine Beteiligung der Arzte an Poolgeldern hat nach transparenten Grundséatzen, insbeson-
dere unter Beriicksichtigung von Verantwortung, Leistung und Erfahrung zu erfolgen. 2Sie
richtet sich nach den landesrechtlichen Bestimmungen. *Soweit keine landesrechtlichen
Bestimmungen erlassen sind, soll ein Poolvolumen geméafh den Grundsétzen des Satzes 1
verteilt werden; die Klinik kann weitere Kriterien bestimmen. *Die Beteiligung an Poolgel-
dern ist kein zusatzversorgungspflichtiges Entgelt.

'Der Arbeitgeber ist bei begriindeter Veranlassung berechtigt, Arzte zu verpflichten, durch
irztliche Bescheinigung nachzuweisen, dass sie zur Leistung der arbeitsvertraglich ge-
schuldeten Titigkeit in der Lage sind. 2Bei 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 trégt der Arbeitgeber. “Der Arbeitgeber kann die
Arzte auch bei Beendigung des Arbeitsverhéltnisses untersuchen lassen. SAuf Verlangen
der Arzte ist er hierzu verpflichtet. ®Arzte, die besonderen Ansteckungsgefahren ausgesetzt
oder in gesundheitsgefihrdenden Bereichen beschéftigt sind, sind in regelmaiigen Zeitab-
standen &rztlich zu untersuchen.

Die Arzte haben ein Recht auf Einsicht in ihre vollstdndigen Personalakien. *Sie kénnen
das Recht auf Einsicht auch durch eine/n hierzu schriftlich Bevollméchtigte/n ausiiben las-
sen. 3Sie kénnen Ausziige oder Kopien aus ihren Personalakien erhalten. *Die Arzte miis-
sen Uber Beschwerden und Behauptungen tatséchlicher Art, die fir sie ungiinstig sind oder
ihnen nachteilig werden kénnen, vor Aufnahme in die Personalakten gehért werden. Slhre
AuRerung ist zu den Personalakten zu nehmen.
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Fir die Schadenshaftung der Arzte finden die Bestimmungen, die fiir die Beamten des je-
weiligen Landes jewells gelten, entsprechende Anwendung.

Der Arbeitgeber hat bei der Wahrnehmung des Direktionsrechts die Grundrechte der Wis-
senschaftsfreiheit und das Grundrecht der Gewissensfreiheit zu beachten. 2Fir Konfliktfalle
wird eine Ombudsperson oder eine Schlichtungskommission durch die Betriebsparteien be-
stimmt, die Empfehlungen zur Konfliktlésung aussprechen kann. *Gesetzliche Anspriiche
bleiben von den Empfehlungen der Schlichtung unberiihrt.

1Zu den Pflichten der Arzte gehért es auch, arztliche Bescheinigungen auszustellen. 2Die
Arzte kénnen vom Arbeitgeber verpflichtet werden, im Rahmen einer zugelassenen Neben-
tatigkeit von leitenden Arztinnen und Arzten oder fiir Belegérztinnen und Belegarzte inner-
halb der Einrichtung &rztlich tatig zu werden.

Zu den Pflichten der Arzte aus der Haupttétigkeit gehéren auch die Erstellung von Gutach-
ten, gutachtlichen AuRerungen und wissenschaftlichen Ausarbeitungen, die nicht von ei-
nem Dritten angefordert und vergiitet werden.

'Entgeltliche Nebentstigkeiten und die Ubernahme von Ehrendmtern haben die Arzte ihrem
Arbeitgeber rechtzeitig, spatestens 2 Wochen vor Aufnahme, schriftlich anzuzeigen.
2Der Arbeitgeber kann die Nebentétigkeit oder die Ubernahme des Ehrenamtes im Rah-
men billigen Ermessens untersagen bzw. mit Auflagen versehen, wenn diese geeignet sind,
die Erfullung der arbeitsvertraglichen Pflichten des Arztes oder berechtigte Interessen des
Arbeitgebers zu beeintrachtigen. *N&here Regelungen des Arbeitgebers sind zuldssig.

Wenn und soweit Verdffentlichungen oder Vortrage des Arztes Angelegenheiten des Arbeit-
gebers betreffen oder Interessen des Arbeitgebers beriihren, ist zur Vermeidung ideeller und
wirtschaftlicher Nachteile die ausdriickliche vorherige Zustimmung des Arbeitgebers erforder-
lich. 2N&here Regelungen des Arbeitgebers sind zuléssig.

TAuf das Arbeitsverhéltnis sind die bel dem Arbeitgeber geltenden Dienst-vereinbarungen
und Dienstanweisungen anzuwenden; sie kénnen jederzeit in der Personalabteilung einge-
sehen werden. ?Eine zusétzliche Bereitstellung auf geeignete andere Art kann erfolgen. *Bei
Einstellung ist der Arzt vom Arbeitgeber auf die geltenden Dienstvereinbarungen und
Dienstanweisungen sowie auf die Moglichkeiten der Einsichtnahme hinzuweisen.

§4

Versetzung, Abordnung, Personalgestellung

1Arzte kénnen aus dienstlichen Griinden versetzt oder abgeordnet werden. 2Sollen Arzte
an eine Dienststelle oder eine/n Einrichtung/Betrieb auRerhalb des bisherigen Arbeitsortes
versetzt oder voraussichtlich langer als drei Monate abgeordnet werden, so sind sie vorher
zu héren und ihre Interessen angemessen zu beriicksichtigen. SArbeitsort ist der Sitz
und/oder die AuRenstelle des Arbeitgebers.

Protokollerklarungen zu § 4 Absatz 1:

1.  Abordnung ist die vom Arbeitgeber veranlasste vorlibergehende Beschéftigung bei
einer anderen Dienststelle oder einem anderen Betrieb desselben oder eines ande-
ren Arbeitgebers unter Fortsetzung des bestehenden Arbeitsverhéltnisses.
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2. Versetzung ist die vom Arbeitgeber veranlasste, auf Dauer bestimmte Beschafti-
gung bei einer anderen Dienststelle oder einer anderen Einrichtung/einem anderen
Betrieb desselben Arbeitgebers unter Fortsetzung des bestehenden Arbeitsverhalt-
nisses.

(Nicht besetzt)

"Werden Aufgaben der Arzte zu einem Dritten verlagert, ist auf Verlangen des Arbeitgebers
bei weiter bestehendem Arbeitsverhilinis die arbeitsvertraglich geschuldete Arbeitsleistung
bei dem Dritten zu erbringen (Personalgestellung). 2§ 613a BGB sowie gesetzliche Kiindi-
gungsrechte bleiben unberihrt.

Protokollerkldrung zu § 4 Absatz 3:

1Personalgestellung ist - unter Fortsetzung des bestehenden Arbeitsverhéltnisses - die auf
Dauer angelegte Beschaftigung bei einem Dritten. “Die Modalitéten der Personalgestellung
werden zwischen dem Arbeitgeber und dem Dritten vertraglich geregelt.

§5
Nebentatigkeit

Fir die Nebentatigkeiten der Arzte finden die Bestimmungen, die fir die Beamten des je-
weiligen Landes jeweils gelten, sinngemal Anwendung.

'Die Arzte kénnen vom Arbeitgeber verpflichtet werden, als Nebentétigkeit Unterricht zu
erteilen sowie Gutachten, gutachtliche AuBerungen und wissenschaftliche Ausarbeitungen
zu erstellen, die von einem Dritten angefordert und vergltet werden. 2Dies gilt auch im
Rahmen einer zugelassenen Nebentétigkeit des leitenden Arztes. 3Steht die Vergiitung fiir
das Gutachten, die gutachtliche Auerung oder wissenschaftliche Ausarbeitung aus-
schlielllich dem Arbeitgeber zu, so haben die Arzte enisprechend ihrer Beteiligung einen
Anspruch auf einen Teil dieser Vergtitung. #In allen anderen Féllen sind die Arzte berechtigt,
far die Nebentatigkeit einen Anteil der Verglitung anzunehmen, die von dem Dritten zu zah-
len ist. SDie Arzte kénnen die Ubernahme der Nebentstigkeit verweigern, wenn die ange-
botene Vergiitung offenbar nicht dem Umfang ihrer Beteiligung entspricht. éim Ubrigen kann
die Ubernahme der Nebentétigkeit nur in besonders begriindeten Ausnahmefallen verwei-
gert werden.

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

"Werden fur eine Nebentétigkeit Rdume, Einrichtungen, Personal oder Material des Arbeit-
gebers in Anspruch genommen, so haben die Arzte dem Arbeitgeber die Kosten hierfiir zu
erstatten, soweit sie nicht von anderer Seite zu erstatten sind. 2Die Kosten kénnen in einer
Nebenabrede zum Arbeitsvertrag pauschaliert werden.




Abschnitt I
Arbeitszeit

§6
Regelmafige Arbeitszeit

[Absatz 1 bis zum 31. Dezember 2025:]

(1

Die durchschnittliche regelmaRige wichentliche Arbeitszeit ausschliellich der Pausen be-
tragt 42 Stunden. 2Die regelméRige Arbeitszeit kann auf funf Tage, aus notwendigen be-
trieblichen/dienstlichen Grinden auch auf sechs Tage verteilt werden.

[Absatz 1 ab dem 1. Januar 2026:]

(1

(2)

(3)

(4)

Die durchschnittliche regelmaRige wichentliche Arbeitszeit ausschliellich der Pausen be-
tragt 40 Stunden. ?Die regelmaRige Arbeitszeit kann auf funf Tage, aus notwendigen be-
trieblichen/dienstlichen Griinden auch auf sechs Tage verteilt werden.

Far die Berechnung des Durchschnitts der regelmaiigen wdchentlichen Arbeitszeit ist ein
Zeitraum von einem Jahr zugrunde zu legen. 2Abweichend kann bei Arzten, die stindig
Wechselschicht- oder Schichtarbeit zu leisten haben, ein l&ngerer Zeitraum zugrunde ge-
legt werden.

'Soweit es die betrieblichen/dienstlichen Verhiltnisse zulassen, werden die Arzte am
24. Dezember und am 31. Dezember unter Fortzahlung des Tabelienentgelts und der sons-
tigen in Monatsbetrégen festgelegten Entgeltbestandteile von der Arbeit freigestelit. 2Kann
die Freistellung nach Satz 1 aus betrieblichen/dienstlichen Griinden nicht erfolgen, ist ent-
sprechender Freizeitausgleich innerhalb von drei Monaten zu gewéhren. 3Die regelméRige
Arbeitszeit vermindert sich fiir den 24. Dezember und 31. Dezember, sofern sie auf einen
Werktag fallen, um die dienstplanméRig ausgefallenen Stunden.

4Die Arbeitszeit an einem gesetzlichen Feiertag, der auf einen Werktag fllt, wird durch eine
entsprechende Freistellung an einem anderen Werktag bis zum Ende des dritten Kalender-
monats ausgeglichen, wenn es die betrieblichen Verhaitnisse zulassen; der Ausgleich soll
méglichst aber schon bis zum Ende des nachsten Kalendermonats erfolgen. 8Kann ein Frei-
zeitausgleich nicht gewahrt werden, erhalten die Arzte je Stunde 100 v.H. des Stundenent-
gelts. éStundenentgelt ist der auf eine Stunde entfallende Anteil des monatlichen Entgelts
der jeweiligen Entgeltigruppe und Stufe nach der Entgelitabelle. “In den Fallen des Satzes
4 steht der Zeitzuschlag von 35 v.H. (§ 8 Absatz 1 Satz 2 Buchstabe d) zu.

8Fur Arzte, die regelméRig nach einem Dienstplan eingesetzt werden, der Wechselschicht-
oder Schichtdienst an sieben Tagen in der Woche vorsieht, vermindert sich die regelméRige
Wochenarbeitszeit um ein Flnftel der arbeitsvertraglich vereinbarten durchschnittlichen
Wochenarbeitszeit, wenn sie an einem gesetzlichen Feiertag, der auf einen Werktag féllt,
nicht wegen des Feiertags, sondern dienstplanmatig nicht zur Arbeit eingeteilt sind und
deswegen an anderen Tagen der Woche ihre regelménige Arbeitszeit erbringen miissen.
%In den Fallen des Satzes 8 gelten die Satze 4 bis 7 nicht.

Protokollerkldrung zu § 6 Absatz 3 Satz 3:

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

Aus dringenden betrieblichen/dienstlichen Griinden kann auf der Grundlage eines Tarifver-
trages auf Landesebene im Rahmen des § 7 Absatz 1, 2 und des § 12 Arbeitszeitgesetz
von den Vorschriften des Arbeitszeitgesetzes abgewichen werden.
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Die Arzte sind im Rahmen begriindeter betrieblicher/dienstlicher Notwendigkeiten ver-
pflichtet, Sonntags-, Feiertags-, Nacht-, Wechselschicht-, Schichtarbeit sowie — bei Teilzeit-
beschéftigung aufgrund arbeitsvertraglicher Regelung oder mit ihrer Zustimmung — Uber-
stunden und Mehrarbeit zu leisten. 2Arzte, die regelménig an Sonn- und Feiertagen arbeiten
missen, erhalten innerhalb von zwei Wochen zwei arbeitsfreie Tage. 3Hiervon soll ein freier
Tag auf einen Sonntag fallen.

1Durch Tarifvertrag auf Landesebene kann ein wéchentlicher Arbeitszeitkorridor von bis zu
45 Stunden eingerichtet werden. 2Die innerhalb eines Arbeitszeitkorridors geleisteten zu-
séatzlichen Arbeitsstunden werden im Rahmen des nach Absatz 2 Satz 1 festgelegten Zeit-
raums ausgeglichen.

Durch Tarifvertrag auf Landesebene kann in der Zeit von 06:00 bis 20:00 Uhr eine tagliche
Rahmenzeit von bis zu zwo!f Stunden eingefihrt werden. 2Die innerhalb der taglichen Rah-
menzeit geleisteten zusatzlichen Arbeitsstunden werden im Rahmen des nach Absatz 2
Satz 1 festgelegten Zeitraums ausgeglichen.

Bei Dienstreisen gilt nur die Zeit der dienstlichen Inanspruchnahme am auswiértigen Ge-
schéftsort als Arbeitszeit. 2FUr jeden Tag einschlieflich der Reisetage wird jedoch mindes-
tens die auf ihn entfallende regelmalige, durchschnittliche oder dienstplanmaRige Arbeits-
zeit berticksichtigt, wenn diese bei Nichtberiicksichtigung der Reisezeit nicht erreicht wirde,
30berschreiten nicht anrechenbare Reisezeiten insgesamt 15 Stunden im Monat, so wer-
den auf Antrag 25 v.H. dieser Uberschreitenden Zeiten bei fester Arbeitszeit als Freizeitaus-
gleich gewahrt und bei gleitender Arbeitszeit im Rahtnen der jeweils geltenden Vorschriften
auf die Arbeitszeit angerechnet. “Der besonderen Situation von Teilzeitbeschaftigten ist
Rechnung zu tragen.

[Absatz 8 bis zum 31. Mérz 2024:]

(9)

Eine Arbeitsleistung {regelmaRige Arbeit, Bereitschaftsdienst, Rufbereitschaft) am Wo-
chenende (Freitag ab 21:00 Uhr bis Montag, 05:00 Uhr) darf an hichstens zwei Wochen-
enden im Kalendermonat angeordnet werden. 2Abweichend davon darf je Kalenderviertel-
jahr eine weitere Arbeitsleistung am Wochenende angeordnet werden. *Dariiber hinaus
dirfen weitere Arbeitsleistungen am Wochenende nur angecrdnet werden, wenn eine Ge-
fahrdung der Patientensicherheit droht. “Die Arbeitsleistung wird dem Kalendermonat zu-
geordnet, in dem sie begonnen hat. SAuf Antrag der Arztin/des Arztes sind die nach Satz 3
nicht gewahrien freien Wochenenden innerhalb des laufenden oder des néchsten Kalen-
dervierteljahres zusétzlich zu gewihren, eine weitere Ubertragung auf das darauffolgende
Kalendervierteljahr ist nicht méglich. 8Am Ende dieses zweiten Kalendervierteljahres miis-
sen alle freien Wochenenden gewihrt sein. ’Der Antrag nach Satz 5 ist innerhalb von zwei
Wochen nach Ablauf des Kalendermonats zu stellen, in dem die freien Wochenenden nicht
gewihrt wurden. 8Jedenfalls ein freies Wochenende pro Kalendermonat ist zu gewéahrleis-
ten.

[Absatz 9 ab dem 01. April 2024:]

(9)

Eine Arbeitsleistung (regelméRige Arbeit, Bereitschaftsdienst, Rufbereitschaft) am Wo-
chenende (Freitag ab 20:00 Uhr bis Montag, 05:00 Uhr) darf an hdchstens zwei Wochen-
enden im Kalendermonat angeordnet werden. 2Abweichend davon darf je Kalenderviertel-
jahr eine weitere Arbeitsleistung am Wochenende angeordnet werden. *Dariber hinaus
diirfen weitere Arbeitsleistungen am Wochenende nur angeordnet werden, wenn eine Ge-
fahrdung der Patientensicherheit droht. *Die Arbeitsleistung wird dem Kalendermonat zu-
geordnet, in dem sie begonnen hat. Auf Antrag der Arztin/des Arztes sind die nach Satz 3
nicht gewdéhrten freien Wochenenden innerhalb des laufenden oder des nachsten Kalen-
dervierteljahres zusatzlich zu gewahren, eine weitere Ubertragung auf das darauffolgende
Kalendervierteljahr ist nicht maglich. SAm Ende dieses zweiten Kalendervierteljahres miis-
sen alle freien Wochenenden gewahrt sein. “Der Antrag nach Satz § ist innerhalb von zwei
Wochen nach Ablauf des Kalendermonats zu stellen, in dem die freien Wochenenden nicht
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gewihrt wurden. 8Jedenfalls ein freies Wochenende pro Kalendermonat ist zu gewéhrleis-
ten.

1Durch schriftliche Nebenabrede zum Arbeitsvertrag kann die durchschnittliche regelma-
Rige wochentliche Arbeitszeit als individuelle Wochenarbeitszeit auf bis zu 48 Stunden
verldngert werden. ?Die Nebenabrede Gber die individuelle Wochenarbeitszeit kann mit
einer Frist von sechs Monaten zum Ende eines Kalendervierteljahres gekiundigt werden.

[Absatz 11 bis zum 31. Dezember 2025:]

(11)

Innerhalb des Ausgleichszeitraums darf eine wéchentliche Héchstarbeitszeit von 60 Stun-
den nicht iberschritten werden, wobei im Ausgleichszeitraum von 26 Wochen die regel-
maéRige bzw. individuelle Arbeitszeit von 42/48 Stunden wdéchentlich nicht Uberschritten
werden daif.

[Absatz 11 ab dem 1. Januar 2026:]

(11

Innerhalb des Ausdleichszeitraums darf eine wochentliche Héchstarbeitszeit von 60 Stun-
den nicht {iberschritten werden, wobei im Ausgleichszeitraum von 26 Wochen die regel-
maRige bzw. individuelle Arbeitszeit von 40/48 Stunden wdchentlich nicht {iberschritten
werden darf.

[Absatz 12 bis zum 31. Dezember 2025:]

(12)

Auch fiir eine eventuelle Uberstundenvergitung ist eine durchschnittliche wéchentliche
Arbeitszeit von 42 Stunden zugrunde zu legen.

[Absatz 12 ab dem 1. Januar 2026:]

(12)

(1)

(2)

3

Auch fiir eine eventuelle Uberstundenvergiitung ist eine durchschnittliche wéchentliche
Arbeitszeit von 40 Stunden zugrunde zu legen.

Protokollerkldrungen zu § 6: )
1.  Die Tarifvertragsparteien erwarten, dass die Kliniken zusammen mit den Arzten nach

Wegen suchen, die Arzte von biirokratischen, patientenfernen Aufgaben zu entlasten
und deren Arbeitsablaufe besser zu organisieren.

2. Die Tarifvertragsparteien erwarten, dass in den Kliniken unter Einbeziehung der Arzte
intensiv alternative Arbeitszeitmodelle entwickelt werden, die sowohl den gesetzli-
chen Anforderungen als auch verédnderten betrieblichen Anforderungen entsprechen.

§7
Sonderformen der Arbeit

Wechselschichtarbeit ist die Arbeit nach einem Schichtplan, der einen regelmafigen
Wechsel der taglichen Arbeitszeit in Wechselschichten vorsieht, bei denen die Arztin/der
Arzt durchschnittlich [Engstens nach Ablauf eines Monats erneut zu mindestens zwei Nacht-
schichten herangezogen wird. 2Wechselschichten sind wechselnde Arbeitsschichten, in de-
nen ununterbrochen bei Tag und Nacht, werktags, sonntags und feieriags gearbeitet wird.
3Nachtschichten sind Arbeitsschichten, die mindestens zwei Stunden Nachtarbeit umfas-
sen.

Schichtarbeit ist die Arbeit nach einem Schichtplan, der einen regeiméRigen Wechsel des
Beginns der tiglichen Arbeitszeit um mindestens zwei Stunden in Zeitabschnitten von
l&ngstens einem Monat vorsieht und die innerhalb einer Zeitspanne von mindestens
13 Stunden geleistet wird. '

1Sonn- und Feiertagsarbeit ist die an Sonntagen und gesetzlichen Feiertagen in der Zeit
zwischen 6.00 Uhr und 6.00 Uhr des darauf folgenden Werktages geleistete Arbeit. 2Dies




(4)

)

(6)

(6a)
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gilt auch fir die auf Arbeitstage fallenden gesetzlichen Feiertage, fir die kein Freizeitaus-
gleich gewéhrt wird.

Unter den Voraussetzungen des Arbeitszeit- und Arbeitsschuizgesetzes, insbesondere
des § 5 Arbeitsschutzgesetz, kann die tégliche Arbeitszeit im Schichtdienst auf bis zu 12
Stunden ausschlieBlich der Pausen ausgedehnt werden, um ldngere Freizeitintervalle zu
schaffen oder die Zahl der Wochenenddienste zu vermindern. ?In unmittelbarer Folge dir-
fen nicht mehr als vier Zwolf-Stunden-Schichten und innerhalb von zwej Kalenderwochen
nicht mehr als acht Zwélf-Stunden-Schichten geleistet werden. 3Solche Schichten kénnen
nicht mit Bereitschaftsdienst (§ 7 Absatz 5) kombiniert werden.

Die Arzte sind verpflichtet, sich auf Anordnung des Arbeitgebers auRerhalb der regelmé-
Rigen Arbeitszeit an einer vom Arbeitgeber bestimmten Stelle aufzuhalten, um im Bedarfs-
fali die Arbeit aufzunehmen (Bereitschaftsdienst). 2Der Arbeitgeber darf Bereitschaftsdienst
nur anordnen, wenn zu erwarten ist, dass zwar Arbeit anféllt, erfahrungsgemanR aber die
Zeit ohne Arbeitsleistung iberwiegt. *Wenn in die Arbeitszeit regelmafig und in erhebli-
chem Umfang Bereitschaftsdienst fallt, kann unter den Voraussetzungen

- einer Priifung alternativer Arbeitszeitmodelle unter Einbeziehung des Betriebsarztes
und

- gegebenenfalls daraus resuitierender MaRnahmen zur Gewéhrleistung des Gesund-
heitsschutzes

im Rahmen des § 7 Absatz 1 Nr. 1 und 4, Absatz 2 Nr. 3 Arbeitszeitgesetz die tagliche
Arbeitszeit im Sinne des Arbeitszeitgesetzes abweichend von den §§ 3, 5 Absatz 1 und 2
und § 6 Absatz 2 Arbeitszeitgesetz tiber acht Stunden hinaus auf bis zu 24 Stunden verlan-
gert werden, wenn mindestens die acht Stunden Gberschreitende Zeit als Bereitschafts-
dienst abgeleistet wird. *Uber acht Stunden hinausgehende Dienste im Sinne von Satz 3
diirfen nicht mit einer unmittelbar anschliefenden Rufbereitschaft kombiniert werden; ab-
weichend davon kdnnen Arzte, die in einem unbefristeten Arbeitsverhaltnis stehen, nach
Ende der Wartezeit des § 1 Absatz 1 Kiindigungsschutzgesetz aufgrund einer schriftlichen
Vereinbarung mit ihrem Arbeitgeber zu solchen Diensten herangezogen werden; § 7 Absatz
7 Arbeitszeitgesetz gilt sinngemal mit der MalRgabe, dass die Frist zum Widerruf drei Ka-
lendermonate betrégt. SDie tagliche Arbeitszeit darf bei Ableistung ausschlieflich von Be-
reitschaftsdienst an Samstagen, Sonn- und Feiertagen maximal 24 Stunden betragen,
wenn dadurch fiir den Einzelnen mehr Wochenenden und Feilertage frei sind.

Protokollerkldrung zu § 7 Absatz 5 Satz 4:
Bei Arzten, die Dienste nach Satz 4 Teilsatz 2 |eisten, fithrt der Arbeitgeber kalenderjdhrlich
eine Analyse der Arbeitsauslastung im Bereitschaftsdienst und in der Rufbereitschaft durch.

Unter den Voraussetzungen des Absatzes 5 Satz 3 und bei Einhaltung der Grenzwerte
des Absatzes 5 kann im Rahmen des § 7 Absatz 2a Arbeitszeitgesetz eine Verlangerung
der téglichen Arbeitszeit tiber acht Stunden hinaus auch chne Ausgleich erfolgen. 2Dabei
ist eine wéchentliche Arbeitszeit von bis zu maximal durchschnittlich 58 Stunden in der Be-
reitschaftsdienststufe | und von bis zu maximal durchschnittlich 54 Stunden in der Bereit-
schaftsdienststufe Il zulédssig. *Durch Tarifvertrag auf Landesebene kann in begriindeten
Einzelfallen eine durchschnittliche wéchentliche Hochstarbeitszeit von bis zu 66 Stunden
vereinbart werden. “Fir die Berechnung des Durchschnitts der wochentlichen Arbeitszeit
ist ein Zeitraum von einem Jahr zugrunde zu legen.

‘Bei der Anordnung von Bereitschaftsdiensten gemaR § 7 Absatz 5 und Absatz 6 hat die
Arztin/der Arzt grundsétzlich im Kalendermonat héchstens vier Bereitschaftsdienste zu leis-
ten. 2Abweichend davon dirfen in einem Kalendermonat pro Kalendervierteljahr finf Be-
reitschaftsdienste angeordnet werden. 3Darliber hinaus sind Bereitschaftsdienste nur zu
leisten, wenn eine Gefahrdung der Patientensicherheit droht. “Abweichend von Satz 1 und
2 konnen Arzte, die in einem unbefristeten Arbeitsverhaitnis stehen und auf eigenen




-12-

Wunsch auch befristet beschaftigte Arzte, nach Ende der Wartezeit des § 1 Absatz 1 Kin-
digungsschutzgesetz aufgrund einer schriftlichen Vereinbarung mit threm Arbeitgeber bis
zu sieben Dienste im Kalendermonat leisten; § 7 Absatz 7 Arbeitszeitgesetz gilt sinngemaf
mit der MalRgabe, dass die Frist zum Widerruf drei Kalendermonate betrégt.

5Der Bereitschaftsdienst wird dem Kalendermonat zugeordnet, in dem er begonnen hat.
5Durch Betriebs-/Dienstvereinbarungen kénnen abweichend von Satz 1 bis 3 fur bis zu finf
organisatorische Einheiten abweichende Regelungen getroffen werden. “Uber den Ab-
schluss einer Dienst- bzw. Betriebsvereinbarung nach Satz 6 sind die Tarifgemeinschaft
deutscher Lander und der entsprechende Landesverband des Marburger Bundes unver-
zuiglich zu informieren. ®Sie haben im Einzelfall innerhalb von vier Wochen die Mglichkeit,
dem In-Kraft-Treten der Dienst- bzw. Betriebsvereinbarung im Hinblick auf die Arzte im Gel-
fungsbereich dieses Tarifvertrages zu widersprechen; in diesem Fall ist die Betriebs-
/Dienstvereinbarung von Anfang an unwirksam.

Protokollerkldrung zu § 7 Absatz 6a:

[Protokollerkldrung Nr. 1 bis zum 31. Méarz 2024:]
1. Bereitschaftsdienste bis zu vier Stunden von Montag, 5 Uhr bis Freitag 21 Uhr wer-
den mit 0,5 eines Dienstes gewertet.

[Protokollerkldrung Nr. 1 ab dem 1. April 2024:]
1. Bereitschaftsdienste bis zu vier Stunden von Montag, 5 Uhr bis Freitag 20 Uhr werden

mit 0,5 eines Dienstes gewertet.

2. Bei der Teilung von Wochenenddiensten werden Bereitschaftsdienste bis zu zwdlf
Stunden mit 0,5 eines Dienstes gewertet.

(7) 'Die Arztin/Der Arzt hat sich auf Anordnung des Arbeitgebers auRerhalb der regelmafigen
Arbeitszeit an einer dem Arbeitgeber anzuzeigenden Stelle aufzuhalten, um auf Abruf die
Arbeit aufzunehmen (Rufbereitschaft). 2Der Arbeitgeber darf Rufbereitschaft nur anordnen,
wenn erfahrungsgemdR lediglich in Ausnahmefallen Arbeit anfallt. *Rufbereitschaft wird
nicht dadurch ausgeschlossen, dass Arzte vom Arbeitgeber mit einem Mobiltelefon oder
einem vergleichbaren technischen Hilfsmittel ausgestattet sind. ‘Durch tatséchliche Arbeits-
leistung innerhalb der Rufbereitschaft kann die tagliche Hochstarbeitszeit von zehn Stunden
iberschritten werden (§§ 3, 7 Absatz 1 Nr. 1 und Nr. 4 Arbeitszeitgesetz). *Der Einsatz zur
Rufbereitschaft ist je Kalendermonat begrenzt auf 10 Wochentage und mit maximal 4
Wochenendtagen auf 14 Kalendertage. ®In dringenden Ausnahmefillen, die dem Arzt
gegeniiber zu begriinden sind, kann hiervon fiir zusammenhéngend maximal 3 Monate
abgewichen werden, wobei die Interessen des Arztes zu beriicksichtigen sind.

[Absatz 7a bis zum 31.Dezember 2024:]

(7a) 'Die Lage der Dienste (Bereitschafts- und Rufbereitschaftsdienste) der Arzte wird in einem
Dienstplan geregelt, der spatestens sechs Wochen vor Beginn des jeweiligen Planungs-
zeitraumes aufgestellt wird. 2Wird diese Frist nicht eingehalten, so wird zusétzlich zum Ruf-
bereitschaftsentgelt ein Zuschlag von 10 v.H. des Entgelts gemaR § 9 Absatz 1 auf jeden
Dienst des zu planenden Folgemonats gezahlt bzw. erhdht sich die Bewertung des Bereit-
schaftsdienstes gemal § 9 Absatz 2 fiir jeden Dienst des zu planenden Folgemonats um
10 Prozentpunkte. *Ergeben sich nach der Aufstellung des Dienstplanes Griinde flr eine
Anderung des Dienstplanes, die in der Person einer Arztin/eines Arztes begriindet sind oder
die auf nicht vorhersehbaren Umsténden beruhen, kann der Dienstplan nach Aufstellung
geéndert werden. “Die Mitbestimmung nach der Aufstellung des Dienstplanes bleibt unbe-
rahrt, SLiegen bei einer notwendigen Dienstplandnderung nach Satz 3 zwischen der Dienst-
plandnderung und dem Antritt des Dienstes weniger als drei Tage, wird zusatzlich zum Ruf-
bereitschaftsentgelt ein Zuschlag von 10 v.H. des Entgelts gemaR § 9 Absatz 1 gezahlt
bzw. erhéht sich die Bewertung des Bereitschaftsdienstes gemag § 9 Absatz 2 um 10 Pro-
zentpunkie.
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[Absatz 7a ab dem 1. Januar 2025:]

(7a)

Die Lage der Dienste (regelmaRige Arbeit einschlielflich Schicht- und Wechselschichtar-
beit, Bereitschafts- und Rufbereitschaftsdienste) der Arzte wird in einem Dienstplan gere-
gelt, der spatestens einen Monat vor Beginn des jeweiligen Planungszeitraumes aufgestellt
wird. 2Wird diese Frist nicht eingehalten, so

a) wird bei Tatigkeit in regelmé&Biger Arbeit einschliefllich Schicht- und Wechselschicht-
arbeit zuséatzlich zum Entgelt ein Zuschlag in Héhe von 10 v.H. des Tabellenentgelts
ftir den zu planenden Folgemonat gezahit,

b)  wird zusatzlich zum Rufbereitschaftsentgelt ein Zuschlag von 10 v.H. des Entgelts
geman § 9 Absatz 1 auf jeden Dienst des zu planenden Folgemonats gezahlt bzw.

c) erhoht sich die Bewertung des Bereitschaftsdienstes geméaR § 9 Absatz 2 fiir jeden
Dienst des zu planenden Folgemonats um 10 Prozentpunkte.

3Ergeben sich nach der Aufstellung des Dienstplanes Griinde fir eine Anderung des Dienst-
planes, die in der Person einer Arztinfeines Arztes begriindet sind oder die auf nicht vor-
hersehbaren Umstédnden beruhen, kann der Dienstplan nach Aufstellung geéndert werden,
‘Die Mitbestimmung nach der Aufstellung des Dienstplanes bleibt unberiihrt. *Liegen bei
einer notwendigen Dienstplandnderung nach Satz 3 zwischen der Dienstplandnderung und
dem Antritt des Dienstes weniger als drei Tage, wird

a)  bei Tatigkeit in regelméaRiger Arbeit einschlieRlich Schicht- und Wechselschichtarbeit
ein Zuschlag in Héhe von 10 v.H. des individuellen Stundenentgeltes je Arbeitsstunde
fir Zeiten, die nach dem bisherigen Dienstplan frei waren, gezahilt,

b)  zum Rufbereitschaftsentgelt ein Zuschlag in Héhe von 10 v.H. des Entgelts gemaR §
9 Absatz 1 gezahlt bzw.

c) erhdéht sich die Bewertung des Bereitschaftsdienstes gemak § 9 Absatz 2 um 10 Pro-
zentpunkte.

Protokollerkldrungen zu § 7 Absatz 7a Satz 5 Buchstabe a:

1.  Abweichend von Buchstabe a betrdgt der Zuschlag 5 v.H. des individuellen Stun-
denentgeltes je Arbeitsstunde, wenn fiir diese Stunde ein Uberstundenzuschlag zu-
steht.

2.  Buchstabe a findet keine Anwendung auf das Uberschreiten des geplanten Diensten-
des im Laufe des Dienstes.

[Absatz 8 bis zum 31. Marz 2024:]

(8)

Nachtarbeit ist die Arbeit zwischen 21:00 Uhr und 06:00 Uhr.

[Absatz 8 ab dem 1. April 2024:]

(8)
(©)

(10)

Nachtarbeit ist die Arbeit zwischen 20:00 Uhr und 06:00 Uhr.

Mehrarbeit sind die Arbeitsstunden, die Teilzeitbeschaftigte Uber die vereinbarte regelmé-
Rige Arbeitszeit hinaus bis zur regelméfRigen wochentlichen Arbeitszeit von Vollbeschéftig-
ten (§ 6 Absatz 1 Satz 1) leisten.

Uberstunden sind die auf Anordnung geleisteten Arbeitsstunden, die Uber die im Rahmen
der regelméafRigen Arbeitszeit von Vollbeschéaftigten (§ 6 Absatz 1) fiir die Woche dienst-
planméRig beziehungsweise betriebsliblich festgesetzten Arbeitsstunden hinausgehen und
nicht bis zum Ende der folgenden Kalenderwoche ausgeglichen werden.
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Abweichend von Absatz 10 sind nur die Arbeitsstunden Uberstunden, die im Falle von
Wechselschicht- oder Schichtarbeit Giber die im Schichtplan festgelegten taglichen Arbeits-
stunden einschlielllich der im Schichtplan vorgesehenen Arbeitsstunden, die bezogen auf
die regelménige wichentliche Arbeitszeit im Schichtplanturnus nicht ausgeglichen werden,
angeordnet worden sind.

In den Fiéllen, in denen Teilzeitarbeit (§ 11) vereinbart wurde, verringern sich die Héchst-
grenzen der wochentlichen Arbeitszeit in Absatz 6 — beziehungsweise in den Féllen, in de-
nen Absatz 6 nicht zur Anwendung kommt, die Héchstgrenze von 48 Stunden — in demsel-
ben Verhéltnis wie die Arbeitszeit dieser Teilzeitbeschéftigten zu der regelmaRigen Arbeits-
zeit der Vollbeschétftigten verringert worden ist. 2Mit Zustimmung der Arztin/des Arztes oder
aufgrund von dringenden dienstlichen oder betrieblichen Belangen kann hiervon abgewi-
chen werden.

§8

Ausgleich fiir Sonderformen der Arbeit

1Arzte erhalten neben dem Entgelt fur die tatséchliche Arbeitsleistung Zeitzuschlige. 2Die
Zeitzuschlage betragen — auch bei Teilzeitbeschéftigten — je Stunde

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

ge) flr Arbeit am 24. Dezember und
am 31. Dezember jeweils ab 06:00 Uhr 35 v.H.,

[Buchstabe f bis zum 31. Marz 2024:]
f) fur Arbeit an Samstagen von
13 bis 21 Uhr 20v.H,;

[Buchstabe f ab dem 1. April 2024:]
f) fur Arbeit an Samstagen von
13 bis 20 Uhr 20 v.H.

des auf eine Stunde entfallenden Anteils des Tabellenentgelts der Stufe 3 der jewsiligen
Entgeltgruppe. *Beim Zusammentreffen von Zeitzuschligen nach Satz 2 Buchstabe ¢ bis f
wird nur der héchste Zeitzuschlag gezahlt. “Auf Wunsch der Arzte kénnen, soweit die be-
trieblichen/dienstlichen Verhéltnisse es zulassen, die nach Satz 2 zu zahlenden Zeitzu-
schidge entsprechend dem jeweiligen Vomhundertsatz einer Stunde in Zeit umgewandelt
(faktorisiert) und ausgeglichen werden. %Dies gilt entsprechend fiir Uberstunden als solche.

Protokollerklérung zu § 8 Absatz 1 Satz 2:
Bei Uberstunden richtet sich das Entgelt fiir die tatséchliche Arbeitsleistung nach der jewei-
ligen Entgeltgruppe und der individuellen Stufe, héchstens jedoch nach der Stufe 4.

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 einschliefilich des Zeit-
zuschlags und des auf den Feiertag entfallenden Tabellenentgelts hichstens 235 v.H. ge-
zahlt.
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1Uberstunden sind grundsétzlich durch entsprechende Freizeit auszugleichen; fiir die Zeit
des Freizeitausgleichs werden das Tabellenentgelt sowie die sonstigen, in Monatshetragen
festgelegten Entgeltbestandteile weitergezahit. 2Arzte erhalten firr Uberstunden (§ 7 Absatz
10), die nicht bis zum Ende des dritten Kalendermonats - méglichst aber schon bis zum
Ende des nachsten Kalendermonats - nhach deren Enistehen mit Freizeit ausgeglichen wor-
den sind, je Stunde 100 v.H. des auf die Stunde entfallenden Anteils des Tabellenentgelts
der jeweiligen Entgeltgruppe und Stufe, héchstens jedoch nach der Stufe 4. 3Der Anspruch
auf den Zeitzuschlag fir Uberstunden nach Absatz 1 besteht unabhzingig von einem Frei-
zeitausgleich.

{Nicht besetzt)

Fiir Arbeitsstunden, die keine Uberstunden sind und die aus betrieblichen/ dienstlichen
Griinden nicht innerhalb des nach § 6 Absatz 2 Satz 1 oder 2 festgelegten Zeitraums mit
Freizeit ausgeglichen werden, erhalten die Arzte je Stunde 100 v.H. des auf eine Stunde
entfallenden Anteils des Tabellenentgelts der jeweiligen Entgeltgruppe und Stufe.

Protokollerkldrung zu § 8 Absatz 4:

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

Arzte, die stindig Wechselschichtarbeit leisten, erhaiten eine Wechselschichtzulage von
105 Euro monatlich. ?Arzte, die nicht sténdig Wechselschichtarbeit [eisten, erhalten eine
Wechselschichtzulage von 0,63 Euro pro Stunde.

'Arzte, die sténdig Schichtarbeit leisten, erhaiten eine Schichtzulage von 40 Euro monatlich.
?Arzte, die nicht standig Schichtarbeit leisten, erhalten eine Schichtzulage von 0,24 Euro
pro Stunde.

§9
Ausgleich fiir Rufbereitschaft und Bereitschaftsdienst

Fir die Rufbereitschaft wird eine tagliche Pauschale je Entgeltgruppe gezahlt. 2Fur eine
Rufbereitschaft von mindestens zwdlf Stunden wird fur die Tage Montag bis Freitag das
Zweifache, fir Samstag, Sonntag sowie fir Feiertage das Vierfache des tariflichen Stun-
denentgelts der jeweiligen Entgeltgruppe und Stufe (individuelles Stundenentgelt) gezahilt.
*Malgebend fiir die Bemessung der Pauschale nach Satz 2 ist der Tag, an dem die Ruf-
bereitschaft beginnt. Fir Rufbereitschaften von weniger als zwéif Stunden werden fur jede
angefangene Stunde 12,5 v.H. des individuellen Stundenentgelts nach der Entgelttabelle
gezahit. SHinsichtlich der Arbeitsleistung wird jede einzelne Inanspruchnahme innerhalb der
Rufbereitschaft mit einem Einsatz im Krankenhaus einschlieRlich der hierfir erforderlichen
Wegezeiten auf eine volle Stunde gerundet. °Fur die Inanspruchnahme wird das Entgelt fur
Uberstunden sowie etwaiger Zeitzuschlage bezahit. 7Firr die Zeit der Rufbereitschaft wer-
den Zeitzuschlédge nicht gezahlt.

Protokollerkidrung zu § 9 Absatz 1:
Zur Ermittlung der Tage einer Rufbereitschaft, fir die eine Pauschale gezahlt wird, ist auf
den Tag des Beginns der Rufbereitschaft abzustellen.

1Zur Berechnung des Entgelts wird die Zeit des Bereitschaftsdienstes einschlieflich der

geleisteten Arbeit in zwei Stufen als Arbeitszeit gewertet. 2Ausschlaggebend sind die Ar-
beitsleistungen, die wéhrend des Bereitschaftsdienstes erfahrungsgeman durchschnittlich

anfallen:
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Bereitschafts- Arbeitsleitung innerhalb des Bewertung als
dienststufe Bereitschaftsdienstes Arbeitszeit
| 0 bis zu 25 v.H. 60 v.H.
Il Mehr als 25 v.H. bis 49 v.H. 95 v.H.

3Fur die Zeit des Bereitschaftsdienstes an gesetzlichen Feiertagen erhtht sich die Bewer-
tung um 25 Prozentpunkte. *Fr die Zeit des Bereitschaftsdienstes, die als Arbeitszeit ge-
wertet wird, wird das tarifliche Stundenentgelt der jeweiligen Entgeltgruppe und Stufe (indi-
viduelles Stundenentgelt) gezahit. Das Bereitschaftsdienst-entgelt kann im Verhiltnis 1:1
in Freizeit abgegolten werden (Freizeitausgleich). 6Fiir die Zeit des Freizeitausgleichs wer-
den das Entgelt und die in Monatsbetragen festgelegten Zulagen fortgezahlt. "Die Zuwei-
sung zu den Stufen des Bereitschaftsdienstes erfolgt durch schriftliche Nebenabrede zum
Arbeitsvertrag. ®Die Nebenabrede ist abweichend von § 2 Absatz 3 mit einer Frist von drei
Monaten jeweils zum Ende eines Kalenderhalbjahres kiindbar.

'Ab mehr als vier Bereitschaftsdiensten nach § 7 Absatz 6a im Kalendermonat erhoht sich
die Bewertung des Bereitschaftsdienstes gemaR § 9 Absatz 2 Satz 2 um 10 Prozentpunkie;
dieser Zuschlag erhéht sich bei jedem weiteren Bereitschaftsdienst um weitere 10 Prozent-
punkte. 2Ist in einem Kalendermonat ein flinfter Bereitschaftsdienst nach § 7 Absatz 6a Satz
2 angeordnet worden, erhoht sich die Bewertung gema § 9 Absatz 2 Satz 2 fur diesen
Bereitschaftsdienst um 10 Prozentpunkte; fiir weitere Bereitschaftsdienste in diesem Ka-
lendermonat gilt Satz 1 entsprechend mit der Mafltgabe, dass sich die Beweriung ab dem
sechsten Bereitschaftsdienst um 10 Prozentpunkie erhoht; dieser Zuschlag erhéht sich bei
jedem weiteren Bereitschaftsdienst um weitere 10 Prozentpunkte.

[Absatz 3 bis zum 31. Mérz 2024:]

3)

Fur die Zeit des Bereitschaftsdienstes in den Nachtstunden (21 Uhr bis 6 Uhr) wird
zusatzlich zum Ausgleich fiir Bereitschaftsdienste nach Absatz 2 je Stunde ein Zeit-
zuschlag in Héhe von 20 v.H. entsprechend § 8 Absatz 1 Satz 2 Buchstabe b ge-
wahrt. 2Dieser Zeitzuschlag kann nicht in Freizeit abgegolten werden.

[Absatz 3 ab dem 1. April 2024;]

3)

)

(1

'Fir die Zeit des Bereitschaftsdienstes in den Nachtstunden (20 Uhr bis 6 Uhr) wird zuséatz-
lich zum Ausgleich fiir Bereitschaftsdienste nach Absatz 2 je Stunde ein Zeitzuschlag in
Hohe von 20 v.H. entsprechend § 8 Absatz 1 Satz 2 Buchstabe b gewahrt. 2Dieser Zeitzu-
schlag kann nicht in Freizeit abgegolten werden,

In den Fallen der Absitze 2 und 3 werden im Ubrigen Zeitzuschlége (§ 8) fur die Zeit des
Bereitschatftsdienstes einschliefllich der geleisteten Arbeit nicht gezahit.

§10
Sonderfunktionen, Dokumentation

Wird den Arzten durch ausdriickliche Anordnung des Arbeitgebers eine Sonderfunktion in-
nerhalb der Klinik Obertragen (zum Beispiel Transplantationsbeauftragter, Strahlenschutz-
beauftragter usw.), sind sie fir diese Tétigkeit und die Fortbildung hierzu in erforderlichem
Umfang von ihren sonstigen Aufgaben freizustellen.

[Absatz 2 bis zum 31. Dezember 2024:]

()

Die Arbeitszeiten der Arzte sind durch elektronische Verfahren oder auf andere Art mit
gleicher Genauigkeit so zu erfassen, dass die gesamte Anwesenheit am Arbeitsplatz do-
kumentiert ist. ?Dabei qilt die gesamte Anwesenheit der Arzte abziiglich der tatsachlich
gewdhrten Pausen als Arbeitszeit. 3Eine abweichende Bewertung ist nur bei
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Nebentatigkeiten zuldssig, die keine Dienstaufgaben sind, und bei privaten Tétigkeiten der
Arztin/des Arztes. Die Arztin/Der Arzt hat insbesondere zur Uberpriifung der dokumen-
tierten Anwesenheitszeiten nach Satz 1 ein perstnliches Einsichtsrecht in die Arbeitszeit-
dokumentation. *Die Einsicht ist unverziiglich zu gewahren.

Protokollerkldrungen zu § 10 Absatz 2:

1. Bei einer auBerplanméaBigen Uberschreitung der téglichen Héchstarbeitszeit von
zehn Stunden bzw. der im Dienstplan vorgegebenen Arbeitszeit haben die Arzte dem
Arbeitgeber im Einzelfall auf dessen Verlangen den Grund der Uberschreitung mitzu-
teilen.

2.  Fur die private Veranlassung gemal Saiz 3 tragt der Arbeitgeber nach den allgemei-
nen Regeln des Arbeitsrechts die Darlegungs- und Beweislast.

Protokollerkldrung zu § 10 Absatz 2 Satz 2:

Das Direktionsrecht des Arbeitgebers zur Arbeitszeitgestaliung bleibt unberihrt; es ist si-
cherzustellen, dass entgegengenommene Arbeitsleistung als Arbeitszeit anerkannt wird.

[Absatz 2 ab dem 1. Januar 2025:]

)

(1)

Die Arbeitszeiten der Arzte sind durch elektronische Verfahren so zu erfassen, dass die
gesamte Anwesenheit am Arbeitsplatz dokumentiert ist. 2Dabei gilt die gesamte Anwe-
senheit der Arzte abziglich der tatssichlich gewahrten Pausen als Arbeitszeit. *Soweit
dienstplanméRig vorgesehene Pausen nicht gewéhrt worden sind, ist die Dokumentation
auf entsprechenden Hinweis der Arztin/des Arztes zu korrigieren; das Gleiche gilt, sobald
der Arbeitgeber auf sonstige Weise von diesem Sachverhalt Kenntnis erlangt hat. *Eine
von Satz 2 abweichende Bewertung ist nur bei Nebentatigkeiten zuldssig, die keine
Dienstaufgaben sind, und bei privaten Tatigkeiten der Arztin/des Arztes. *Die Arztin/Der
Arzt hat insbesondere zur Uberpriffung der dokumentierten Anwesenheitszeiten nach
Satz 1 ein personliches Einsichtsrecht in die Arbeitszeitdokumentation. ®Die Einsicht ist
unverziglich zu gewahren. “Die ndheren Einzelheiten der Arbeitszeitdokumentation nach
den Séatzen 1 bis 6 kénnen durch die Betriebsparteien geregelt werden.

Protokollerklérungen zu § 10 Absatz 2:

1. Bei einer auRerplanméRigen Uberschreitung der téglichen Hochstarbeitszeit von
zehn Stunden bzw. der im Dienstplan vorgegebenen Arbeitszeit haben die Arzte dem
Arbeitgeber im Einzelfall auf dessen Verlangen den Grund der Uberschreitung mitzu-
teilen.

2. Far die private Veranlassung geman Satz 4 triot der Arbeitgeber nach den allgemei-
nen Regeln des Arheitsrechts die Darlegungs- und Beweislast.

Protokollerklidrung zu § 10 Absatz 2 Satz 2:

Das Direktionsrecht des Arbeitgebers zur Arbeitszeitgestaltung bleibt unberiihrt; es ist si-
cherzustellen, dass entgegengenommene Arbeitsleistung als Arbeitszeit anerkannt und
ausgeglichen bzw. bezahlt wird.

§11
Teilzeitbeschiftigung

1Mit 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 pflegebediritigen sonstigen Angehérigen




-18 -

tatsdchlich betreuen oder pflegen und dringende dienstliche beziehungsweise betriebliche
Belange nicht entgegenstehen.

2Dije Teilzeitbeschéaftigung nach Satz 1 ist auf Antrag auf bis zu funf Jahre zu befristen. 3Sie
kann verldngert werden; der Antrag ist spdtestens sechs Monate vor Ablauf der vereinbar-
ten Teilzeitbeschaftigung zu stellen. ‘Bei der Gestaltung der Arbeitszeit hat der Arbeitgeber
im Rahmen der dienstlichen beziehungsweise betrieblichen Mdglichkeiten der besonderen
personlichen Situation der Arztin/des Arztes nach Satz 1 Rechnung zu tragen.

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

(3) st mit friher Volibeschéftigten auf ihren Wunsch eine nicht befristete Teilzeitbeschaftigung
vereinbart worden, sollen sie bei spéaterer Besetzung eines Vollzeitarbeitsplatzes bei glei-
cher Eignung im Rahmen der dienstlichen beziehungsweise betrieblichen Mdglichkeiten
bevorzugt berlicksichtigt werden.

Protokollerklarung zu Abschnitt |I:
'Gleitzeitregelungen sind unter Wahrung der jeweils geltenden Mitbestimmungsrechte unabhan-

gig von den Vorgaben zu Arbeitszeitkorridor und Rahmenzeit (§ 6 Absatz 6 und 7) méglich; dies
gilt nicht bei Schicht- und Wechselschichtarbeit. ?Sie diirfen keine Regelungen nach § 6 Absatz
4 enthalten. 3Bei In-Kraft-Treten dieses Tarifvertrages bestehende Gleitzeitregelungen bleiben
unberihrt.

Abschnitt Ili
Eingruppierung, Entgelt und sonstige Leistungen

§12
Eingruppierung

Arzte sind entsprechend ihrer nicht nur voriibergehend und zeitlich mindestens zur Halfte aus-
zulibenden Tétigkeit wie folgt eingruppiert:

Entgeltgruppe Bezeichnung

Arzt1a Arztin/Arzt ohne volle Approbation

Arzt 1b Arztin/Arzt mit entsprechender Tatigkeit mit voller Approbation
Facharzt Facharztin/Facharzt mit entsprechender Tatigkeit

Oberarzt Oberarztin/Oberarzt

Oberarzt ist derjenige Arzt, dem die medizinische Verantwortung fur Teil-
oder Funktionsbereiche der Klinik beziehungsweise Abteilung vom Arbeit-
geber Uibertragen worden ist.

Oberarzt ist ferner der Facharzt in einer durch den Arbeitgeber (bertrage-
nen Spezialfunktion, fir die dieser eine erfolgreich abgeschlossene
Schwerpunkt- oder Zusatzweiterbildung nach der Weiterbildungsordnung
fordert.
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Standiger Ver- Fachérztin/Facharzt, der/dem die standige Vertretung des leitenden Arz-
treter des Ieiten- | tes (Chefarzt) vom Arbeitgeber {ibertragen worden ist.

den Arztes

(Protokollerklarung: Standiger Vertreter ist nur der Arzt, der den leitenden
Arzt in der Gesamtheit seiner Dienstaufgaben vertritt. Das Tétigkeitsmerk-
mal kann daher innerhalb einer Klinik nur von einer Arztinfeinem Arzt er-
fiillt werden.)

. §13
Zulage bei Uberschreiten der Mindestweiterbildungszeit

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

(1)

@)

3)

(1)

(2)

. § 14
Voriibergehende Ubertragung einer hoherwertigen Tatigkeit

Wird Arzten vorilbergehend eine andere Tatigkeit Gbertragen, die den Tatigkeitsmerkmalen
einer hoheren Entgeltgruppe entspricht, und wurde diese Tatigkeit mindestens einen Monat
ausgelbt, erhalten sie fur die Dauer der Austibung eine persénliche Zulage rickwirkend ab
dem ersten Tag der Ubertragung der Tétigkeit.

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 hitte.

1Arzten kann im dienstlichen oder éffentlichen Interesse mit ihrer Zustimmung voriiberge-
hend eine mindestens gleich vergiitete Tatigkeit bei einem Dritten zugewiesen werden. 2Die
Zustimmung kann nur aus wichtigem Grund verweigert werden. Die Rechtsstellung der
Arzte bleibt unberiihrt. *Beziige aus der Verwendung nach Satz 1 werden auf das Entgelt
angerechnet.

Protokollerkidrung zu Absatz 3:

Zuweisung ist - unter Fortsetzung des bestehenden Arbeitsverhéltnisses - die voriber-
gehende Beschéftigung bei einem Dritten im In- und/oder Ausland, bei dem der vorlie-
gende Tarifvertrag nicht zur Anwendung kommt.

§15
Tabellenentgelt

1Die Arztin/Der Arzt erhalt monatlich ein Tabellenentgelt. 2Die Héhe bestimmt sich nach der
Entgeltgruppe, in die sie/er eingruppiert ist, und nach der far sie/ihn geltenden Stufe.

Die Héhe der Tabellenentgelte ist in den Anlagen A 1, A 2, B 1 und B 2 festgelegt.
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§16
Stufen der Entgelttabelle

[Absatz 1 bis zum 31. Dezember 2025:]

(1)

Die Entgeltgruppen Arzt 1b und Facharzt umfassen je sechs und die Entgeltgruppen Ober-
arzt und Standiger Vertreter des leitenden Arztes umfassen je drei Stufen. 2Die Arzte errei-
chen die jeweils nédchste Stufe nach den Zeiten arztlicher (Arzt 1b), facharztlicher, oberérzt-
licher Téatigkeit beziehungsweise der Tétigkeit als sténdiger Vertreter des leitenden Arztes,
die in den Tabellen (Anlagen A 1, A 2, B 1 und B 2) angegeben sind.

[Absatz 1 ab dem 1. Januar 2026:]

O

(2)

3)

(4)

(1)

Die Entgeltgruppen Arzt 1b und Facharzt umfassen je sechs, die Entgeltgruppe Oberarzt
umfasst vier und die Entgeltgruppe Standiger Vertreter des leitenden Arztes umfasst drei
Stufen. 2Die Arzte erreichen die jeweils néchste Stufe nach den Zeiten érztlicher (Arzt 1b),
facharztlicher, oberérztlicher Tatigkeit beziehungsweise der Tatigkeit als stéandiger Verireter
des leitenden Arztes, die in den Tabellen {Anlagen A 1, A 2, B 1 und B 2) angegeben sind.

'Fir die Anrechnung von Vorzeiten drztlicher Tatigkeit gilt Folgendes: Bei der Stufenzuord-
nung werden Zeiten mit einschlzgiger Berufserfahrung als férderliche Zeiten beriicksichtigt.
2Zeiten von Berufserfahrung aus nichtarztlicher Tatigkeit kénnen beriicksichtigt werden.

12Zur regionalen Differenzierung, zur Deckung des Personalbedarfs, zur Bindung von quali-
fizierten Fachkréaften oder zum Ausgleich héherer Lebenshaltungskosten kann abweichend
von der tarifvertraglichen Einstufung ein bis zu zwei Stufen hheres Entgelt ganz oder teil-
weise vorweg gewéhrt werden. 2Arzte mit einem Entgelt der Endstufe kénnen bis zu 25 v.H.
der Stufe 2 zusitzlich erhalten. Die Zulage kann befristet werden. *Sie ist auch als befris-
tete Zulage widerruflich.

Protokollerklarung zu Absatz 3:

Dies soll insbesondere auch gelten fiir Fachérzie mit einer vom Arbeitgeber geforderten
Subspezialisierung und entsprechend Ubertragener Spezialfunktion, flr die vom Arbeitge-
ber eine erfolgreich abgeschlossene Schwerpunkt- oder Zusatzweiterbildung nach der Wei-
terbildungsordnung gefordert wird.

Bei Wissenschaftlerinnen und Wissenschattlern tritt bei Anwendung des Absatzes 3 an die
Stelle des Wertes von 20 v.H. der Wert 25 v.H. 2Dies gilt jedoch nur, wenn

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

b) eine besondere Personalbindung beziehungsweise Personalgewinnung erreicht wer-
den soll.

§17
Allgemeine Regelungen zu den Stufen

Die Arzte erhalten das Tabellenentgelt nach der neuen Stufe vom Beginn des Monats an,
in dem die néchste Stufe erreicht wird.
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(2) 'Den Zeiten einer Tatigkeit im Sinne des § 16 Absatz 1 Saiz 2 stehen gleich:

a)  Schutzfristen nach dem Mutterschutzgesetz,
b) Zeiten einer Arbeitsunfahigkeit nach § 22 bis zu 39 Wochen,
c) Zeiten eines bezahlten Urlaubs,

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

e) Zeiten einer sonstigen Unterbrechung von weniger als einem Monat im Kalenderjahr,
f)  Zeiten der voriibergehenden Ubertragung einer hiherwertigen Téatigkeit.

2Zeiten der Unterbrechung bis zu einer Dauer von jeweils drei Jahren, die nicht von Satz 1 erfasst
werden, und Elternzeit sind unschédlich; sie werden aber nicht auf die Stufenlaufzeit angerech-
net. 3Zeiten, in denen eine Beschéftigung mit einer kiirzeren als der regelmaRigen wichentlichen
Arbeitszeit eines entsprechenden Vollbeschéftigten erfolgt ist, werden voll angerechnet.

§18
Besondere Zahlung im Drittmittelbereich

Die Arzte im Drittmittelbereich kénnen vom Arbeitgeber eine Sonderzahiung erhalten. 2/oraus-
setzung ist, dass nach Deckung der Einzel- und Gemeinkosten des Drittmittelvorhabens entspre-
chende Ertrége aus Mitteln privater Dritter verbleiben. *Die Arzte milssen zudem durch besondere
Leistungen bei der Einwerbung der Mittel oder der Erstellung einer fir die eingeworbenen Mittel
zu erbringenden beziehungsweise erbrachten Leistung beigetragen haben. *Die Sonderzahlung
kann bis zu 10 v.H. ihres Jahrestabellenentgelts betragen. ®Sie ist nicht zusatzversorgungs-
pilichtig.

§19
Einsatzzuschlag fiir Rettungsdienst

1Zu den Pflichten der Arzte aus der Haupttétigkeit gehért es, am Rettungsdienst in Notarztwagen
und Hubschraubern teilzunehmen. 2Fur jeden Einsatz in diesem Rettungsdienst erhalten die
Arzte einen nicht zusatzversorgungspflichtigen Einsatzzuschlag in Héhe von 15,41 Euro. 3Dieser
Betrag verdndert sich zu demselben Zeitpunkt und in dem gleichen Ausman wie das Tabellen-
entgelt der Entgeltgruppe A 1 Stufe 2.

Protokollerkldrungen zu § 19:

1.  Arzte, denen aus persdnlichen Grinden (zum Beispiel Vorliegen einer anerkannten
Minderung der Erwerbsfahigkeit, die dem Einsatz im Rettungsdienst entgegensteht,
Flugunvertréglichkeit) oder aus fachlichen Griinden die Teilnahme am Rettungs-
dienst nicht zumutbar beziehungsweise untersagt ist, diirfen nicht zum Einsatz im
Rettungsdienst herangezogen werden.

2.  'Der Einsatzzuschlag steht nicht zu, wenn den Arzten wegen der Teilnahme am Ret-
tungsdienst auler den tariflichen Beziigen sonstige Leistungen vom Arbeitgeber oder
von einem Dritten (zum Beispiel private Unfallversicherung, fir die der Arbeitgeber
oder ein Trager des Rettungsdienstes die Beitrage ganz oder teilweise tragt, Liquida-
tionsanspriiche) zustehen. 2Die Arzte kénnen auf die sonstigen Leistungen verzich-
ten.
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3. Der Einsatzzuschlag betrégt
- 22,76 Euro ab 1. April 2024 und
- 24,13 Euro ab 1. Februar 2025.

[§ 19a ab dem 1. August 2024;]

(1)

()

(3)

(4)

(5)
(6)

§ 19a
Entgeltumwandlung zum Fahrrad-Leasing

1Arztinnen und Arzte haben Anspruch darauf, dass kinftige monatliche Entgeltanspriiche
durch Entgeltumwandlung fiir das Leasing eines Fahrrades verwendet werden, wenn der
Arbeitgeber die Entgeltumwandlung zum Fahrrad-Leasing den Arztinnen und Arzten anbie-
tet.2Bietet der Arbeitgeber die Entgeltumwandlung zum Fahrrad-Leasing einer Arztin oder
einem Arzt an, muss er die Entgeltumwandiung allen Arztinnen und Arzten anbieten.

Von der Entgeltumwandlung ausgenommen sind
a)  Arztinnen und Arzte, die zu Beginn der Entgeltumwandlung

- in der Probezeit sind,

- in einem gekiindigten Arbeitsverhéltnis stehen,

- in einem Arbeitsverhéltnis stehen, das weniger als die zu vereinbarende Leasing-
dauer andauert,

sowie

b)  Arztinnen und Arzte, deren Bezlige von einer Abtretung, Aufrechnung oder Pfandung
betroffen sind, oder die Schuldnerin oder Schuldner in einem laufenden Insolvenzver-
fahren sind; dies gilt solange die jeweiligen Glaubiger aus den Beziigen piandbare
Betrdge verlangen kénnen, ungeachtet dessen, ob und in welcher Héhe sie dieses
Recht tatsdchlich wahrnehmen.

Leasingnehmer ist der Arbeitgeber. 2Er Gberldsst der Arztin/fdem Arzt das Fahrrad zur
dienstlichen und privaten Nutzung. *Die monatliche Entgeltumwandlung muss wahrend der
gesamten Dauer des Leasingverirages, die l&ngstens 36 Monate betragen darf, der monat-
lichen Leasingrate entsprechen.

Die Entgeltumwandlung ist nur zuléssig fur das Leasing von Fahrréddern im Sinne von §
63a Strallenverkehrs-Zulassungs-Ordnung. 2Aus dem Angebot des Leasinggebers kann
die Arztin/der Arzt ein Fahrrad auswéhlen, das einschlieRlich etwaiger Zusatzleistungen
(zum Beispiel Versicherungen) und verbundenem Zubehér einen Hochstbetrag von 7.000
Euro nicht Giber- und einen Mindestbetrag von 750 Euro nicht unterschreitet. *Als Preis fir
das Fahrrad selbst ist dabei die unverbindliche Preisempfehlung des Herstellers, Impor-
teurs oder Grof3handlers einschlieRlich Umsatzsteuer zugrunde zu legen. 4Jeder Arztin/Je-
dem Arzt kann jeweils nur ein Fahrrad (iberlassen werden.

Die umgewandelten Entgeltbestandteile sind zusatzversorgungspflichtiges Entgelt.

Die gesetzlichen Mitbestimmungs- und Beteiligungsrechte der Betriebs- oder Personalrate
bleiben unberithrt.
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§ 20
(Nicht besetzt)

§ 21
Bemessungsgrundlage fiir die Entgeltfortzahlung

In den Fillen der Entgeltfortzahlung nach § 22 Absatz 1, § 26 und § 27 werden das Tabellen-
entgelt sowie die sonstigen in Monatsbetrdgen festgelegten Entgeltbestandteile weitergezahilt.
2Nicht in Monatsbetrdgen festgelegte Entgeltbestandteile werden als Durchschnitt auf Basis der
letzten drei vollen Kalendermonate, die dem malgebenden Ereignis fir die Entgeltfortzahlung
vorhergehen (Berechnungszeitraum), gezahlt. >Ausgenommen hiervon sind das zusatzlich ge-
zahlte Entgelt fir Uberstunden und Mehrarbeit (mit Ausnahme der im Dienstplan vorgesehenen
Mehrarbeits- oder Uberstunden), Leistungsentgelte, Jahressonderzahlungen sowie besondere
Zahlungen nach § 23.

Protokollerkldrungen zu § 21 Satz 2 und 3:

1.

Wolle Kalendermonate im Sinne der Durchschnittsberechnung nach Satz 2 sind Ka-
lendermonate, in denen an allen Kalendertagen das Arbeitsverhiltnis bestanden hat.
2Hat das Arbeitsverhaltnis weniger als drei Kalendermonate bestanden, sind die vol-
len Kalendermonate, in denen das Arbeitsverhéltnis bestanden hat, zugrunde zu le-
gen. 3Bei Anderungen der individuellen Arbeitszeit werden die nach der Arbeitszeitén-
derung liegenden vollen Kalendermonate zu Grunde gelegt.

'Der Tagesdurchschnitt nach Satz 2 betrégt 1/65 aus der Summe der zu beriicksich-
tigenden Entgeltbestandteile, die fir den Berechnungszeitraum zugestanden haben,
wenn die regelméfige wochentliche Arbeitszeit durchschnittlich auf fiinf Tage verteilt
ist. 2MaRgebend ist die Verteilung der Arbeitszeit zu Beginn des Berechnungszeit-
raums, Bei einer abweichenden Verteilung der Arbeitszeit ist der Tagesdurchschnitt
entsprechend Satz 1 und 2 zu ermitteln. *Sofern wahrend des Berechnungszeitraums
bereits Fortzahlungstatbestédnde vorlagen, bleiben bei der Ermittlung des Durch-
schnitts nach Satz 2 die fiir diese Ausfalltage auf Basis des Tagesdurchschnitts zu-
stehenden Betrdge sowie die Ausfalltage selbst unberitcksichtigt.

Liegt zwischen der Begriindung des Arbeitsverhalinisses oder der Anderung der in-
dividuellen Arbeitszeit und dem mafgeblichen Ereignis fir die Entgeltfortzahlung kein
voller Kalendermonat, ist der Tagesdurchschnitt anhand der konkreten individuelien
Daten zu ermitteln. 2Dazu ist die Summe der zu beriicksichtigenden Entgeltbestand-
teile, die flr diesen Zeitraum zugestanden haben, durch die Zahl der tats&chlich in
diesem Zeitraum erbrachten Arbeitstage zu teilen.

Tritt die Fortzahlung des Entgelts nach einer allgemeinen Entgeltanpassung ein, sind
die beriicksichtigungsfihigen Entgelthestandteile, die vor der Entgeltanpassung zu-
standen, um 90 v.H. des Vomhunderisatzes fiir die allgemeine Entgeltanpassung zu
erhdhen.

Protokollerklarung zu § 21:

Bei der Berechnung des Gesamtentgeltes bleiben aufler Ansatz: Einmalzahlungen, Auf-
wandsersatz sowie auf einer Durchschnittsberechnung beruhende Entgeltarten wie

- Zulagen
- Reisekostenersatz, Verpflegungszuschuss und Auslsung
- Uberstunden (Stunden plus Zuschlage).
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(1)

@)
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(4)
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§ 22
Entgelt im Krankheitsfall

"Werden Arzte durch Arbeitsunfihigkeit 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 Arbeitsverhéltnisses’ gelten die gesetzlichen Bestimmungen. Als unver-
schuldete Arbeitsunfihigkeit im Sinne der Satze 1 und 2 gilt auch die Arbeitsverhinderung
im Sinne von § 3 Absatz 2, § 3a und § 9 Entgeltfortzahlungsgesetz.

Protokollerklarung zu § 22 Absatz 1 Satz 1:
Ein Verschulden liegt nur dann vor, wenn die Arbeitsunfahigkeit vorsétziich oder grob fahr-

lassig herbeigefiihrt wurde.

TNach Ablauf des Zeitraums geméaR Absatz 1 erhalten die Arzte fir die Zeit, fur die ihnen
Krankengeld oder entsprechende gesetzliche Leistungen gezahlt werden, einen Kranken-
geldzuschuss in Hohe des Unterschiedsbetrags zwischen den tatséchlichen Barleistungen
des Sozialleistungstragers und dem Nettoentgelt. 2Nettoentgelt ist das um die gesetzlichen
Abzige verminderte Entgelt im Sinne des § 21; bei freiwillig in der geseizlichen Kranken-
versicherung versicherten Arzten ist dabei deren Gesamtkranken- und Pflegeversiche-
rungsbeitrag abziglich Arbeitgeberzuschuss zu beriicksichtigen. *Bei Arzten, die in der ge-
setzlichen Krankenversicherung versicherungsfrei oder die von der Versicherungspflicht in
der gesetzlichen Krankenversicherung befreit sind, sind bei der Berechnung des Kranken-
geldzuschusses digjenigen Leistungen zu Grunde zu legen, die ihnen als Pflichtversicherte
in der gesetzlichen Krankenversicherung zustiinden.

Protokollerklérung zu § 22 Absatz 2:

Im Falle der Arbeitsverhinderung nach § 3a Entgeltfortzahlungsgesetz stehen den tatséch-
lichen Barleistungen des Sozialversicherungstriagers das Krankengeld nach § 44a SGB V
oder die tatséchlichen Leistungen des privaten Krankenversicherungs-tragers oder des Bei-
hilfetragers gleich.

Der Krankengeldzuschuss wird bei einer Beschaftigungszeit (§ 34 Absatz 7)
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. 2Mafigeblich
fur die Berechnung der Fristen nach Satz 1 ist die Beschéftigungszeit, die im Laufe der
krankheitsbedingten Arbeitsunfihigkeit vollendet wird. 3Ilnnerhalb 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 Arbeitsunféhig-
keit besteht jedoch mindestens der sich aus Absatz 1 ergebende Anspruch.

Entgelt im Krankheitsfall wird nicht lber das Ende des Arbeitsverhéltnisses hinaus gezahlt;
§ 8 Entgeltfortzahlungsgesetz bleibt unberiihrt. 2Krankengeldzuschuss wird zudem nicht
tiber den Zeitpunkt hinaus gezahlt, von dem an Arzte eine Rente oder eine vergleichbare
Leistung auf Grund eigener Versicherung aus der gesetzlichen Rentenversicherung, aus
einer zusatzlichen Alters- und Hinterbliebenenversorgung oder aus einer sonstigen Versor-
gungseinrichtung erhalten, die nicht allein aus Mitteln der Arzte finanziert ist. 3Uberzahlter
Krankengeldzuschuss und sonstige Uberzahlungen gelten als Vorschuss auf die in dem-
selben Zeitraum zustehenden Leistungen nach Satz 2; die Anspriiche der Arzte gehen in-
soweit auf den Arbeitgeber Uber. *Der Arbeitgeber kann von der Riickforderung des Teils
des Uiberzahlten Betrags, der nicht durch die fur den Zeitraum der Uberzahlung zustehen-
den Beziige im Sinne des Satzes 2 ausgeglichen worden ist, absehen, es sei denn, die
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Arztin/ der Arzt hat dem Arbeitgeber die Zustellung des Rentenbescheids schuldhaft ver-
spatet mitgeteilt.

Im Ubrigen gilt das Entgeltfortzahlungsgesetz.

Protokollerkidrung zu § 22

1. 'Der Arzt ist verpflichtet, dem Arbeitgeber jede Arbeitsverhinderung unverziglich auf
schnellstem Wege (Telefon, Telefax) mitzuteilen. 2Der Grund der Verhinderung und
die voraussichtliche Dauer sind anzugeben. Der Arzt ist ferner verpflichtet, den
Arbeitgeber auf dringend zu erledigende Arbeiten hinzuweisen.

2.  Im Krankheitsfali ist der Arzt verpflichtet, dem Arbeitgeber die Arbeitsunfahigkeit und
deren voraussichtliche Dauer unverzliglich mitzuteilen. 2Dauert die Arbeitsunfahigkeit
langer als 3 Kalendertage, hat der Arzt diese durch Vorlage einer arztlichen Beschei-
nigung iber das Bestehen der Arbeitsunfihigkeit sowie deren voraussichtliche Dauer
an dem darauf folgenden allgemeinen Arbeitstag nachzuweisen. *Dauert die Arbeits-
unfdhigkeit ldnger als in der drztlichen Bescheinigung angegeben, ist der Arzt ver-
pflichtet, den Arbeitgeber unverziglich zu informieren und am n&chsten Arbeitstag
nach Ablauf der ersten arztlichen Bescheinigung eine &rztliche Folgebescheinigung
vorzuiegen.

§ 23
Besondere Zahlungen

1Einen Anspruch auf vermégenswirksame Leistungen nach MafRgabe des Vermégensbil-
dungsgesetzes in seiner jeweiligen Fassung haben Arzte, deren Arbeitsverhéltnis voraus-
sichtlich mindestens sechs Monate dauert. 2Fir Vollbeschaftigte betragt die vermégens-
wirksame Leistung fiir jeden vollen Kalendermonat 6,65 Euro. *Der Anspruch entsteht fril-
hestens fir den Kalendermonat, in dem die Arztin/der Arzt dem Arbeitgeber die erforderli-
chen Angaben schriftlich mitteilt, und flr die beiden vorangegangenen Monate desselben
Kalenderjahres; die Falligkeit tritt nicht vor acht Wochen nach Zugang der Mitteilung beim
Arbeitgeber ein. *Die vermagenswirksame Leistung wird nur fir Kalendermonate gewahrt,
fur die den Arzten Tabellenentgelt, Entgeltfortzahlung oder Krankengeldzuschuss zusteht.
SFur Zeiten, fur die Krankengeldzuschuss zusteht, ist die vermdégenswirksame Leistung Teil
des Krankengeldzuschusses. ®Die vermégenswirksame Leistung ist kein zusatzversor-
gungspflichtiges Entgelt.

1Arzte erhalten ein Jubildumsgeld bei Vollendung einer Beschéftigungszeit (§ 34 Ab-
satz 7)

a) von25Jahren in Hohe von 350 Euro,
b} von 40 Jahren in Hohe von 500 Euro.

Teilzeitbeschéftigte erhaiten das Jubildumsgeld in voller Héhe.

Beim Tod von Arzten, deren Arbeitsverhdltnis nicht geruht hat, wird der Ehegattin/ dem
Ehegatten oder den Kindern ein Sterbegeld gewdhrt; der Ehegattin/dem Ehegatten steht
die Lebenspartnerin/der L.ebenspartner im Sinne des Lebenspartnerschaftsgesetzes gleich.
2Als Sterbegeld wird fur 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 Erléschen; die Zahlung auf das Gehaltskonto hat befreiende Wirkung.

b
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Fur die Erstattung von Reise- und Umzugskosten sowie Trennungsgeld finden die Bestim-
mungen, die fur die Beamtinnen und Beamten des Arbeitgebers jeweils gelten, entspre-
chende Anwendung.

§24
Berechnung und Auszahlung des Entgelts

Bemessungszeitraum fir das Tabellenentgelt und die sonstigen Entgeltbestandteile ist der
Kalendermonat, soweit tarifvertraglich nicht ausdriicklich etwas Abweichendes geregelt ist.
?Die Zahlung erfolgt am letzten Tag des Monats (Zahltag) fiir den laufenden Kalendermonat
auf ein von der Arztin/dem Arzt benanntes Konto innerhalb eines Mitgliedstaats der Euro-
paischen Union. 3Fallt der Zahltag auf einen Samstag oder auf einen Wochenfeiertag, gilt
der vorhergehende Werktag, fillt er auf einen Sonntag, gilt der zweite vorhergehende Werk-
tag als Zahltag. ‘Entgeltbestandteile, die nicht in Monatsbetrdgen festgelegt sind, sowie der
Tagesdurchschnitt nach § 21 sind am Zahltag des zweiten Kalendermonats, der auf ihre
Entstehung folgt, fallig.

Protokollerkldrungen zu § 24 Absatz 1.

1.  Teilen Arzte ihrem Arbeitgeber die fir eine kostenfreie beziehungsweise kostenglins-
tigere Uberweisung in einen anderen Mitgliedstaat der Europaischen Union erforder-
lichen Angaben nicht rechtzeitig mit, so tragen sie die dadurch entstehenden zusétz-
lichen Uberweisungskosten.

2.  Soweit Arbeitgeber die Bezilge am 15. eines jeden Monats fir den laufenden Monat
zahlen, kénnen sie jeweils im Dezember eines Kalenderjahres den Zahltag vom 15.
auf den letzten Tag des Monats geméan Absatz 1 Satz 1 verschieben.

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 regelmé-
Rigen Arbeitszeit vergleichbarer Volizeitbeschaftigter entspricht.

1Besteht 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 entfillt. 2Besteht nur flr einen Teil eines Kalendertags Anspruch auf Entgelt, wird fir
jede geleistete dienstplanméflige oder betriebstbliche Arbeitsstunde der auf eine Stunde
entfallende Anteil des Tabellenentgelts sowie der sonstigen in Monatsbetrégen festgeleg-
ten Entgeltbestandteile gezahlt. *Zur Ermittiung des auf eine Stunde entfallenden Anteils
sind die in Monatsbetrdgen festgelegten Entgeltbestandteile durch das 4,348-fache der re-
gelméfRigen wichentlichen Arbeitszeit (§ 6 Absatz 1) zu teilen.

Ergibt sich bei der Berechnung von Betrdgen ein Bruchteil eines Cents von mindestens
0,5, ist er aufzurunden; ein Bruchteil von weniger als 0,5 ist abzurunden. 2ZZwischenrech-
nungen werden jeweils auf zwei Dezimalstellen gerundet. 3Jeder Entgeltbestandteil ist ein-
zeln zu runden.

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

'Durch Nebenabrede zum Arbeitsvertrag konnen neben dem Tabellenentgelt zustehende
Entgeltbestandteile (zum Beispiel Zeitzuschlége, Erschwerniszuschlage, Uberstundenent-
gelte) pauschaliert werden. *Die Nebenabrede ist abweichend von § 2 Absatz 3 mit einer
Frist von drei Monaten jeweils zum Ende eines Kalenderhalbjahres kiindbar.
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§ 25
Betriebliche Altersversorgung

Der Arzt hat Anspruch auf eine betriebliche Altersversorgung, deren Durchfithrungsweg der
Arbeitgeber bestimmt.

Auf die Durchfiihrung einer betrieblichen Altersversorgung fiir den Arzt sind auf Grundlage
der Beteiligungsvereinbarung des Arbeitgebers mit der Versorgungs-anstalt des Bundes
und der Lander (VBL) die Vorschriften des Tarifvertrages tiber die betriebliche Altersversor-
gung der Beschéftigten des 6ffentlichen Dienstes (Tarifvertrag Altersversorgung — ATV) so-
wie die den ATV erganzenden und &ndernden Regelungen in Verbindung mit der Satzung
der VBL in der jeweils geltenden Fassung analog anzuwenden.

Fir den Fall eines von Absatz 2 abweichenden Durchfithrungsweges bestimmt sich die
Héhe des Eigenbeitrages des Arztes dennoch nach den jeweils ghiltigen Vorschriften tber
einen Arbeitnehmerbeitrag im ATV.

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 betrigt der Urlaubsanspruch in jedem Kalenderjahr 30 Arbeitstage. *Arbeits-
tage sind alle Kalendertage, an denen die Arztin/der Arzt dienstplanmé&Big oder betriebs-
tiblich zu arbeiten hat oder zu arbeiten hétte, mit Ausnahme der auf Arheitstage fallenden
gesetzlichen Feiertage, fiir die kein Freizeitausgleich gewahrt wird. “Bei einer anderen
Verteilung der wochentlichen Arbeitszeit als auf fiinf Tage in der Woche erhéht oder ver-
mindert sich der Urlaubsanspruch entsprechend, *Verbleibt bei der Berechnung des Ur-
laubs ein Bruchteil, der mindestens einen halben Urlaubstag ergibt, wird er auf einen vol-
len Urlaubstag aufgerundet; Bruchteile von weniger als einem halben Urlaubstag bleiben
unberiicksichtigt. ®Der Erholungsurlaub muss im laufenden Kalenderjahr gewéhrt werden;
er kann auch in Teilen genommen werden.

Protokollerkldrung zu § 26 Absatz 1 Satz 6:

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

Im Ubrigen gilt das Bundesurlaubsgesetz mit folgenden MaRgaben:

a) 'Im Falle der Ubertragung muss der Erholungsurlaub in den ersten drei Monaten
des folgenden Kalenderjahres angetreten werden. ?Kann der Erholungsuriaub we-
gen Arbeitsunfahigkeit oder aus betrieblichen/dienstlichen Griinden nicht bis zum
31. Mé&rz angetreten werden, ist er bis zum 31. Mai anzutreten.

b}  Beginnt oder endet das Arbeitsverhélinis im Laufe eines Jahres, steht als Erho-
lungsurlaub fir jeden vollen Monat des Arbeitsverhéltnisses ein Zwélftel des Ur-
laubsanspruchs nach Absatz 1 zu; § 5 Bundesurlaubsgesetz bleibt unberihrt.
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c) Ruhtdas Arbeitsverhaltnis, so vermindert sich die Dauer des Erholungsurlaubs ein-
schlieRlich 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

Fiir die Gewihrung eines Zusatzurlaubs gelten die fir die Beamten des jeweiligen Landes
jeweils maRgebenden Bestimmungen fir Grund und Dauer sinngemaR. 2Die beamtenrecht-
lichen Bestimmungen gelten nicht fiir den Zusatzurlaub fir Wechselschichtarbeit, Schicht-
arbeit und Nachtarbeit.

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

a) bel Wechselschichtarbeit fiir je zwei zusammenhédngende Monate und
b)  bei Schichtarbeit flir je vier zusammenhéngende Monate.

Im Falle nicht standiger Wechselschicht- oder Schichtarbeit (zum Beispiel sténdige Vertre-
ter) erhalten Arzte, denen die Zulage nach § 8 Absatz 5 Satz 2 oder Absatz 6 Satz 2 zusteht,
einen Arbeitstag Zusatzurlaub fir

a) je drel Monate im Jahr, in denen sie berwiegend Wechselschichtarbeit geleistet ha-
ben, und

b) je fiinf Monate im Jahr, in denen sie Gberwiegend Schichtarbeit geleistet haben.

Im Falle nicht standiger Wechselschichtarbeit und nicht sténdiger Schichtarbeit im Bereich
des Universitatsklinikums soll bei anndhernd gleicher Belastung die Gewédhrung zusiétzli-
cher Urlaubstage durch Dienstvereinbarung geregelt werden.

1Zusatzurlaub nach diesem Tarifvertrag und sonstigen Bestimmungen mit Ausnahme von
§ 208 SGB 1X wird nur bis zu insgesamt sechs Arbeitstagen im Kalenderjahr gewahrt. 2Er-
holungsurlaub und Zusatzurlaub (Gesamturlaub) diirfen im Kalenderjahr zusammen 38 Ar-
beitstage nicht Uberschreiten. *Satz 2 jst fir Zusatzurlaub nach den Absétzen 2 und 3 hierzu

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

1Arzte erhalten Zusatzurlaub im Kalenderjahr bei einer Leistung von Nachtarbeit im Kalen-
derjahr von mindestens

150 Nachtarbeitsstunden 1 Arbeitstag

300 Nachtarbeitsstunden 2 Arbeitstage
450 Nachtarbeitsstunden 3 Arbeitstage
600 Nachtarbeitsstunden 4 Arbeitstage
750 Nachtarbeitsstunden 5 Arbeitstage

900 Nachtarbeitsstunden 6 Arbeitstage.
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[Satz 2 bis zum 31. Médrz 2024:]
?Als Nachtarbeitsstunde im Sinne von Satz 1 gilt auch jede Stunde der Zeit des Bereit-
schaftsdienstes zwischen 21 Uhr und 6 Uhr (§ 7 Absatz 8).

[Satz 2 ab dem 1. April 2024:]
?Als Nachtarbeitsstunde im Sinne von Satz 1 gilt auch jede Stunde der Zeit des Bereit-
schaftsdienstes zwischen 20 Uhr und 6 Uhr {(§ 7 Absatz 8).

3Bei Teilzeitkraften ist die Zahl der in Satz 1 geforderten Nachtarbeitsstunden entsprechend
dem Verhéltnis der vereinbarten durchschnittlichen regelméanigen Arbeitszeit zur regelma-
Rigen Arbeitszeit von entsprechenden Vollzeitkréften zu kilrzen. *Nachtarbeitsstunden, die
in Zeitrdumen geleistet werden, fur die Zusatzurlaub fiir Wechselschicht- oder Schichtarbeit
zusteht, bleiben unberiicksichtigt. >Absatz 5 und Absatz 6 finden Anwendung.

Protokollerkldrung zu § 27 Absatz 2 und 3:

1Der 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 erflilit sind. 2Fiir die Feststellung, ob stindige Wechselschichtarbeit oder sténdige
Schichtarbeit vorliegt, ist eine Unterbrechung durch Arbeitsbefreiung, Freizeitausgleich, be-
zahlten Urlaub oder Arbeitsunfihigkeit in den Grenzen des § 22 unschadlich.

Protokollerkldrung zu § 27 Absaiz 7:

1Der Anspruch auf Zusatzurlaub bemisst sich nach den abgeleisteten Nachtarbeitsstunden
und entsteht im laufenden Jahr, sobald die Voraussetzungen nach Absatz 7 Satz 1 erfilllt
sind.

§ 28
Sonderurlaub

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

(1)

§29
Arbeitshefreiung

Nur die nachstehend aufgefilthrten Anlésse gelten als Félle 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 Lebenspartnerschaftsgeseizes ein Arbeitstag,

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

¢) Umzug aus dienstlichem oder betrieblichem Grund
an einen anderen Ort ‘ ein Arbeitstag,

d) 25- und 40-jéhriges Arbeitsjubildum ein Arbeitstag,
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e) schwere Erkrankung

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

bb) eines Kindes, das das 12. Lebensjahr noch

nicht vollendet hat, wenn im laufenden Kalender- bis zu
jahr kein Anspruch nach § 45 SGB V besteht vier Arbeitstage
oder bestanden hat, im Kalenderjahr,

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

wegen koérperlicher, geistiger oder seelischer bis zu
Behinderung dauernd pflegebeduirftig ist, vier Arbeitstage
Ubernehmen miissen, im Kalenderjahr.

2Eine Freistellung nach Buchstabe e erfolgt nur, soweit eine andere Person zur Pflege
oder Betreuung nicht sofort zur Verfiigung steht und durch arztliche Bescheinigung in den
Fallen der Doppelbuchstaben aa und bb die Notwendigkeit der Anwesenheit der/des Be-
schaftigten zur vorliufigen Pflege bescheinigt wird. *Die Freistellung darf insgesamt finf
Arbeitstage im Kalenderjahr nicht Gberschreiten.

f) Arztliche Behandlung von Arztinnen und erforderliche
Arzten, wenn diese wahrend der Arbeitszeit nachgewiesene
erfolgen muss, einschiieRlich erforderlicher Wegezeiten. Abwesenheitszeit

1Bei Erfiillung allgemeiner staatsbirgeriicher Pflichten nach deutschem Recht besteht der
Anspruch auf Fortzahlung des Entgelts nur dann, wenn die Arbeits-befreiung gesetzlich
vorgeschrieben ist und soweit die Pflichten nicht aullerhalb der Arbeitszeit, gegebenenfalls
nach ihrer Verlegung, wahrgenommen werden kénnen; soweit die Arzte Anspruch auf
Ersatz des Entgelts geltend machen kénnen, besteht kein Anspruch auf Entgeltfortzahlung.
’Das fortgezahlte Entgelt gilt in Héhe des Ersatzanspruchs als Vorschuss auf die
Leistungen der Kostentriger. *Die Arzte haben den Ersatzanspruch geltend zu machen und
die erhaltenen Betrédge an den Arbeitgeber abzufiihren.

Der Arbeitgeber kann in sonstigen dringenden Fallen Arbeitsbefreiung unter Fortzahlung
des Entgelts bis zu drej Arbeitstagen gewahren. 2In begriindeten Fillen 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 "begriindeten Fallen” kénnen auch solche Anldsse gehoren, fir die kein Anspruch
auf Arbeitsbefreiung besteht (zum Beispiel Umzug aus persénlichen Griinden).

1Auf Anfrag kann den gewahlten Vertreterinnen/Vertretern der Gewerkschaft zur Teilnahme
an Tagungen Arbeitsbefreiung bis zu acht Werktagen im Jahr unter Fortzahlung des Ent-
gelts erteilt werden; dringende dienstliche oder betriebliche Interessen diirfen der Arbeits-
befreiung nicht entgegenstehen. 2Zur Teilnahme an Tarifverhandlungen mit der TdL oder
ihren Mitgliedern kann auf Anfordern der Gewerkschaft Arbeitsbefreiung unter Fortzahlung
des Entgeits ohne zeitliche Begrenzung erteilt werden.
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Zur Teilnahme an Sitzungen von Priifungs- und von Berufsbildungsausschiissen nach dem
Berufsbildungsgesetz sowie fir eine Tatigkeit in Organen von Sozialversicherungstragern
kann den Mitgliedern Arbeitsbefreiung unter Fortzahlung des Entgelts gewéahrt werden, so-
fern nicht dringende dienstliche oder betriebliche Interessen entgegenstehen.

Zur Teilnahme an Arztkongressen, Fachtagungen und vergleichbaren Veranstaltungen ist
Arzten Arbeitsbefreiung bis zu drei Arbeitstage im Kalenderjahr zu gewéhren. 2Die Arbeits-
befreiung wird auf einen Anspruch nach den Weiterbildungsgesetzen der Lander angerech-
net. °Bei Personalkostenerstattung durch Dritte erfolgt eine Freistellung fur bis zu fiinf Tage.

In den Fallen der Absétze 1 bis 6 werden das Tabellenentgelt sowie die sonstigen Entgelt-
bestandteile, die in Monatsbetridgen festgelegt sind, weitergezahit,

AbschnittV
Befristung und Beendigung des Arbeitsverhiltnisses

§ 30
Befristete Arbeitsvertrage

Befristete Arbeitsverhéltnisse sind nach den gesetzlichen Vorschriften (iber die Befristung
von Arbeitsvertrdgen zuldssig. 2Dabei soll eine ausgewogene Abwégung zwischen den
dienstlichen Notwendigkeiten einerseits und den berechtigten Interessen der betroffenen
Arzte andererseits erfolgen.

Beim Abschluss von befristeten Arbeitsvertragen mit besonders kurzen Vertragslaufzeiten
ist auch das Interesse der Arzte an einer notwendigen Planungssicherheit zu beriicksichti-
gen. 2Bei befristeten Beschéaftigungen nach dem Hochschulrahmengesetz beziehungs-
weise einer gesetzlichen Nachfolgeregelung mit dem Zweck der Weiterbildung zur Fach-
arztin beziehungsweise zum Facharzt soll der erste Vertrag maglichst fur eine Laufzeit von
nicht weniger als zwei Jahren und der weitere Vertrag bis zum Ende der Mindestweiterbil-
dungszeit geschlossen werden. 3Sachliche Griinde kénnen eine kiirzere Vertragslaufzeit
erfordern.

Befristete Arbeitsverhéltnisse kénnen gekindigt werden (§ 15 Absatz 4 Teilzeit- und Befris-
tungsgesetz).

§ 31
(Nicht besetzt)

§ 32
(aufgehoben)

§ 33
Beendigung des Arbeitsverhiltnisses ohne Kiindigung

Das Arbeitsverhéltnis endet, ohne Kiindigung,

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

b) jederzeitim gegenseitigen Einvernehmen (Auflésungsvertrag).
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Das Arbeitsverhdltnis endet ferner mit Ablauf des Monats, in dem der Bescheid eines Ren-
tenversicherungstriagers (Rentenbescheid) zugestellt wird, wonach die Arztin/der Arzt voll
oder teilweise erwerbsgemindert ist. 2Die Arztin/Der Arzt hat den Arbeitgeber von der Zu-
stellung des Rentenbescheids unverzliglich zu unterrichten. 3Beginnt die Rente erst nach
der Zustellung des Rentenbescheids, endet das Arbeitsverhaltnis mit Ablauf des dem Ren-
tenbeginn vorangehenden Tages. “Liegt im Zeitpunkt der Beendigung des Arbeitsverhéit-
nisses eine nach § 92 SGB IX erforderliche Zustimmung des Integrationsamtes noch nicht
vor, endet das Arbeitsverhaltnis mit Ablauf des Tages der Zustellung des Zustimmungsbe-
scheids des Integrationsamtes. *Das Arbeitsverhéltnis endet nicht, wenn nach dem Be-
scheid des Rentenversicherungstragers eine Rente auf Zeit gewéahrt wird. éIn diesem Fall
ruht das Arbeitsverhltnis far den Zeitraum, fur den eine Rente auf Zeit gewéahrt wird; be-
ginnt die Rente riickwirkend, ruht das Arbeitsverhéltnis ab dem ersten Tag des Monats, der
auf den Monat der Zustellung des Rentenbescheids folgt.

Im Falle teilweiser Erwerbsminderung endet beziehungsweise ruht das Arbeitsverhéltnis
nicht, wenn die Arztin/der Arzt nach ihrem/seinem vom Rentenversicherungstréger festge-
stellten Leistungsvermogen auf ihrem/seinem bisherigen oder einem anderen geeigneten
und freien Arbeitsplatz weiterbeschéftigt werden kdnnte, soweit dringende dienstliche be-
ziehungsweise betriebliche Grinde nicht entgegenstehen, und die Arztin/der Arzt innerhalb
von zwei Wochen nach Zugang des Rentenbescheids ihrefseine Weiterbeschéftigung
schriftlich beantragt.

Werzdgert die Arztin/der Arzt schuldhaft den Rentenantrag oder bezieht siefer Altersrente
nach § 236, § 236a cder § 236b SGB VI oder ist siefer nicht in der gesetzlichen Rentenver-
sicherung oder in einem berufssténdischen Versorgungswerk versichert, so tritt an die
Stelle des Rentenbescheids das Gutachten einer Amtsérztin/ eines Amtsarztes oder ei-
ner/eines nach § 3 Absaiz 5 Satz 2 bestimmten Arztin/Arztes. 2Das Arbeitsverhéltnis endet
in diesem Fall mit Ablauf des Monats, in dem der Arztin/dem Arzt das Gutachten bekannt
gegeben worden ist.

Soll die Arztin/der Arzt, deren/dessen Arbeitsverhéltnis nach Absatz 1 Buchstabe a geen-
det hat, weiterbeschaftigt werden, ist ein neuer schrifilicher Arbeitsvertrag abzuschlieen.
2Das Arbeitsverhaltnis kann jederzeit mit einer Frist von vier Wochen zum Monatsende ge-
kiindigt werden, wenn im Arbeitsvertrag nichts anderes vereinbart ist.

Protokollerkldrung zu § 33 Absatz 2 und 3:

Als Rentenversicherungstriager im Sinne der Absétze 2 und 3 gelten auch berufssténdische
Versorgungswerke.

§34
Kiindigung des Arbeitsverhéltnisses

Fiir die Kiindigung des Arbeitsverhéltnisses gelten - auch bei befristeten Arbeitsvertragen
- die gesetzlichen Vorschriften und die nachfolgenden Kiindigungsfristen:

?Die Kiindigungsfrist betragt 4 Wochen zum Fiinfzehnten oder zum Ende eines Kalender-
monats.




(2)

)

(4)

()

(6)

(7)
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3Die beiderseitige Kundigungsfrist betragt abweichend von Satz 1, wenn die Beschiifti-
gungszeit in dem Universitatsklinikum

. zwei Jahre bestanden hat, einen Monat zum Ende eines Kalendermonats,
. funf Jahre bestanden hat, zwei Monate zum Ende eines Kalendermonats,

. acht Jahre bestanden hat, drei Monate zum Ende eines Kalendermonats,

. zwolf Jahre bestanden hat, fiinf Monate zum Ende eines Kalendermonats,

1

2

3

4. zehn Jahre bestanden hat, vier Monate zum Ende eines Kalendermonats,

5

6. funfzehn Jahre bestanden hat, sechs Monate zum Ende eines Kalendermonats,
7

. zwanzig Jahre bestanden hat, sieben Monate zum Ende eines Kalendermonats.

‘Die Mdglichkeit der Vereinbarung léngerer Kiindigungsfristen bleibt hiervon unberithrt.
Eine Kundigung des Arbeitsverhéitnisses vor dem vereinbarten Beginn ist ausgeschlos-
sen. ¥Das Recht zur auferordentlichen Kiindigung bleibt hiervon unberiihrt.

“Auch befristete Arbeitsvertrage sind ordentlich beiderseits kiindbar. 8Die Mdglichkeit der
Vereinbarung langerer Kiindigungsfristen bleibt hiervon unberiihrt.

Verléngerungen der gesetzlichen Kindigungsfristen fiir Kiindigungen durch den Arbeit-
geber gelten auch fir Kiindigungen durch den Arzt.

Eine fristlose Kindigung gilt im Falle ihrer Unwirksamkeit zugleich als fristgeméRe Kiindi-
gung zum néachsten zuldssigen Termin.

Der Arbeitgeber ist berechtigt, den Arzt nach Ausspruch einer ordentlichen Kiindigung
eniweder durch Eigenkindigung des Arztes oder durch den Arbeitgeber unter Fortzah-
lung der Beziige und unter Anrechnung auf noch bestehende Urlaubsanspriiche bis zur
Beendigung des Arbeitsverhéltnisses widerruflich von der Arbeitsleistung freizustellen.

Spricht der Arbeitgeber eine auferordentliche Kiindigung aus, so steht dem Arzt ein An-
spruch auf tatséchliche Beschéftigung in der Zeit vom Zugang der Kiindigung bis zum
rechtskraftigen Abschluss eines etwaigen gerichtlichen Verfahrens nicht zu.

'Bei Beendigung des Arbeitsverhéltnisses sind die vom Arbeitgeber zur Verfiigung ge-
stellte Dienstkleidung, Schutzkleidung, Schilissel und sonstige Gegenstiénde gegen Riick-
gabebescheinigung spatestens am letzten Tag des Arbeitsverhiltnisses zurlickzugeben.
2Gleiches gilt auch fiir sonstiges Eigentum des Arbeitgebers einschlieflich sdmtlicher Da-
tentrager und Aufzeichnungen dber dienstliche Belange.

1Beschéftigungszeit ist die Zeit, die bei demselben Arbeitgeber im Arbeitsverhaltnis zurlick-
gelegt wurde, auch wenn sie unterbrochen ist. 2Unberiicksichtigt bleibt die Zeit eines Son-
derurlaubs geméaR § 28, es sei denn, der Arbeitgeber hat vor Antritt des Sonderuriaubs
schriftlich ein dienstliches oder betriebliches Interesse anerkannt. *Wechseln Arzte zwi-
schen Arbeitgebern, die vom Geltungsbereich dieses Tarifvertrages erfasst werden, wer-
den die Zeiten bei dem anderen Arbeitgeber als Beschaftigungszeit anerkannt. “Satz 3 gilt
entsprechend bei einem Wechsel von einem anderen &ffentlich-rechtlichen Arbeitgeber.
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§ 35
Zeugnis

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

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

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

(4) Die Zeugnisse gemd&l den Absétzen 1 bis 3 sind unverziglich auszustellen.

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

. Abschnitt VI
Ubergangs- und Schlussvorschriften

§ 36
Sicherung der wirtschaftlichen Zukunft
und Beschiftigungssicherung

Zur Sicherung der wirtschaftlichen Zukunft der Universitatskliniken und zur Beschéaftigungssi-
cherung werden regionale Offnungen fiirr Anwendungsvereinbarungen auf Landesebene ermdg-
licht. 2Im Interesse des Klinikums kann ein Beitrag der Arzte vereinbart werden, °Der Beitrag
kann darin bestehen, im Interesse des Klinikums kiinftige tarifliche Anspriiche in Beteiligungen
der Arzte am Klinikum umzuwandeln beziehungsweise tarifliche Anspritche zu reduzieren. “Die
Summe des Beitrags kann fir jede Arztin/jeden Arzt max. bis zu 10 v.H. des Jahresbruttoein-
kommens betragen, wobei der Anteil fiir die Reduzierung von tariflichen Anspriichen max. bis
zu 6 v.H, betragt. *Die Lander stellen sicher, dass eine Mitarbeiterbeteiligung moglich ist. ®Die
Einzelheiten zum Verfahren ergeben sich aus der Anlage C.

§37
Ausschlussfrist

(1) 'Anspriiche aus dem Arbeitsverhéltnis verfallen, wenn sie nicht innerhalb einer Ausschluss-
frist von sechs Monaten nach Falligkeit von den Arzten oder vom Arbeitgeber schriftlich
geltend gemacht werden. 2Fir denselben Sachverhalt reicht die einmalige Geltendma-
chung des Anspruchs auch fiir spater fillige Leistungen aus.

(2) Absatz 1 gilt nicht fir Anspriiche aus einem Sozialplan.

§ 38
(Nicht besetzt)




(1M

< 355

) §38a
Ubergangsvorschriften

(aufgehoben)

(aufgehoben)

'Bei Arztinnen und Arzten, die Pflichtmitglieder einer auf landesrechtlicher Grundlage er-
richteten Versorgungseinrichtung fur Arztinnen und Arzte, Zahnarztinnen und Zahnarzte
bzw. (arztliche Versorgungswerke) sind, endet das Arbeitsverhaltnis abweichend von § 33
Absatz 1 Buchstabe a mit Erreichen der fur das jeweilige arztliche Versorgungswerk nach
dem Stand vom 1. April 2017 geltenden Altersgrenze fur eine abschlagsfreie Altersrente,
sofern dies zu einem spateren Zeitpunkt als nach § 33 Absatz 1 Buchstabe a erfolgt. 2Nach
dem 1. April 2017 wirksam werdende Anderungen der satzungsmaRigen Bestimmungen
der arztlichen Versorgungswerke im Hinblick auf das Erreichen der Altersgrenze fir eine
abschlagsfreie Altersrente sind nur dann mafligeblich, wenn die sich daraus ergebende Al-
tersgrenze mit der gesetzlich festgelegten Altersgrenze zum Erreichen der Regelaltersrente
Ubereinstimmt.

§ 39
In-Kraft-Treten, Laufzeit

'Der Tarifvertrag tritt am 01.01.2024 in Kraft und kann mit einer Frist von 6 Monaten,
erstmalig zum 31.03.2026 gekiindigt werden. Dieser Tarifvertrag ersetzt den Tarifver-
tragvom 20.10.2022 sowie samtliche bisher giltigen Tarifvertrage, auch, wenn die-
ser Tarifvertrag fur einzelne ehemalige tarifvertragliche Regelungen keine Regelung ge-
troffen hat; letztere werden hiermit aufgehoben.

Abschnitt VII

§ 40
(Nicht besetzt)

Magdeburg, 25 NOV. 2024
Universitatsklinikum Magdeburg A.6.R.

%

c/ 4

Marco Bohn Prof. Dr. med. Hans-Jochen Heinze
Kaufmannischer Direktor Arztlicher Direktor

Marburger Bund

Dr. med. Hans-Georg Damert
1. Vorsitzende Marburger Bund
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Anlage A 1
Entgelttabelle ab 01.09.2023
Stufe 1 Stufe 2 Stufe 3 Stufe 4 Stufe 5 Stufe 6
Entgeltgruppe
5.104,24 €| 5.393,56€| 5.600,21€| 5.958,42€| 6.385,47€| 6.552,04€
Arzt
im1.Jahr |im2.Jahr |Im3.Jahr  |im4.Jahr | im 5. Jahr j’:h‘:em &
6.736,78 € 7.301,63 € 7.797,59€| 8.076,29€| 8.228,22¢€ 8.438,20 €
Facharzt abdem 1. |abdem 4. |abdem 7. |abdem 9. |[abdem 11. |abdem
Jahr Jahr Jahr Jahr Jahr 13. Jahr
8.438,20 € 8.934,16 € 9.643,64 €
Oberarzt abdem 1. |abdem 4. |abdem 7.
Jahr Jahr Jahr
Standiger Ver- 9.926,10€| 10.635,56 €| 11.200,40 €
treter des lei-
tenden Arztes | ,p dem 1. |abdem 4. |abdem 7.
Jahr Jahr Jahr




s s

Anlage A 2
Entgelttabelle ab 01.04.2024
Stufe 1 Stufe 2 Stufe 3 Stufe 4 Stufe 5 Stufe 6
Entgeltgruppe
490841 €
(1a)
Arzt
5.308,41 € 5.609,30 € 5.824,22 €| 6.196,76 € 6.640,89 € 6.814,12 €
(1b)
Wi LJgahe  |imzushE  |wisgane  |widoehr | ims. sene |80 08
6. Jahr
7.006,25 € 7.593,70 € 8.109,49€| 8.399,34€ 8.557,35€| 8.775,73 €
Facharzt
ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr 9. Jahr 11. Jahr 13. Jahr
8.775,73 € 9.291,53 €| 10.029,39 €
Oberarzt ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr
Sténdiger Ver- 10.323,14 €| 11.060,98 €| 11.648,42 €
treter des lei-
tenden Arztes | ap dem ab dem ab dem
1. Jahr 4. Jahr 7.Jahr
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Anlage B 1
Entgelttabelle ab 01.02.2025
Entgeltgruppe | Stufe 1 Stufe 2 Stufe 3 Stufe 4 Stufe 5 Stufe 6
5.226,91 €
(1a)
Arzt
562691€ | 594586€ | 6.17367€ | 6.56856€ | 7.039,34€ | 7.22297 €
(1b)
. . . . ab dem
im 1. Jahr im 2. Jahr Im 3. Jahr im 4. Jahr im 5. Jahr 8 Jakir
742663 € | 8.049,32€ | 8.596,06 € | 8.903,30€ | 9.070,79€ | 9.302,27 €
Facharzt
ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr 9. Jahr 11. Jahr 13. Jahr
9.302,27 € | 9.849,02€ | 10.631,15€
Oberarzt ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr
Standiger Ver- 10.942,53 € | 11.72464 € | 12.347,32 €
treter des lei-
tenden Arztes ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr
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Anlage B 2
Entgelttabelle ab 01.01.2026
bei 40 Wochenstunden
Entgeltgruppe | Stufe 1 Stufe 2 Stufe 3 Stufe 4 Stufe 5 Stufe 6
5.226,91€
(1a)
Arzt
5.626,91 € 594586€ | 6.17367€ | 6.568,56€ | 7.03934€ | 7.22297 €
(1b)
im1.Jahr | im2.Jahr | Im3.Jahr | im4.Jahr | im5.Jahr | 2Pdem
6. Jahr
742663 € | 8.049,32€ | 859606 € | 8.903,30€ | 9.070,79 € | 9.302,27 €
Facharzt
ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr 9. Jahr 11. Jahr 13. Jahr
9.302,27 € 9.849,02 € | 10.631,15€
Oberarzt ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr
Standiger Ver- | 10-942,53 € | 1172464 € [ 12.347,32 €
treter des lei-
tenden Arztes ab dem ab dem ab dem
1. Jahr 4. Jahr 7. Jahr
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Anlage C

Schuldrechtliche Vereinbarung zur Tarifsicherung

ZWischen des Universitdtsklinikums Magdeburg A.6.R. und dem Marburger Bund, Landesver-
band Sachsen-Anhalt, wird zur rechtlichen Absicherung der bestehenden Tarifvertrage folgende
schuldrechtliche Vereinbarung geschlossen:

1. 'Unter Bezugnahme auf die Ausfilhrungen des BVerfG in seinem Urteil vom 11. Juli 2017
(RdNr. 178) vereinbaren die Tarifparteien, dass die Rechtsfolgen aus § 4 a TVG (Verdrangung
der Tarifvertrage des Marburger Bundes LVSA) nicht eintreten. 2Das Universitatsklinikums
Magdeburg A.8.R. wird sich dafiir einsetzen, dass mit sémtlichen Gewerkschaften, deren Ta-
rifvertrage sich mit den Tarifverirdgen des Marburger Bundes LVSA i. 8. d. § 4 a TVG Uber-
schneiden, gleichartige Vereinbarungen getroffen und dem Marburger Bund LVSA mitgeteilt
werden. *Dann gilt die Regelung nach Satz 1 auch entsprechend fur deren Tarifvertrage mit
dem Universitatsklinikums Magdeburg A.6.R.

2. 'Die Tarifparteien verpflichten sich, fir die Laufzeit dieser Vereinbarung keinen Antrag im
Sinne von §§ 2 a Abs. 1 Nr. 6, 99 ArbGG zu stellen .2Das Universitétsklinikums Magdeburg
A.6.R. verpflichtet sich, mit sé@mtlichen Gewerkschaften, deren Tarifveririge sich mit den Ta-
rifvertragen des Marburger Bundes LVSA i. S. d. § 4 a TVG Uberschneiden, eine gleichartige
Vereinbarung zu treffen und diese dem Marburger Bund LVSA zur Kenntnis zu geben. 3Diese
Regelung tritt fir den Marburger Bund LVSA in Kraft, wenn das Universitatsklinikums Magde-
burg A.6.R. mit sdmtlichen Gewerkschaften, deren Tarifvertrdge sich mit den Tarifvertragen
des Marburger Bundes i, S. d. § 4 a TVG iberschneiden, gleichartige Vereinbarungen getrof-
fen und dem Marburger Bund LVSA mitgeteilt hat.

3. Fur die Laufzeit dieser Vereinbarung verpflichtet sich das Universitatsklinikums Magdeburg
A.6.R., zuklinftig mit allen unter den personlichen Geltungsbereich der Haustarifvertrége fal-
lenden Arztinnen und Arzte nur solche Arbeitsverirége abzuschlieBen, die eine dynamische
Bezugnahmeklausel auf die zwischen dem Universitdtsklinikums Magdeburg A.6.R. und dem
Marburger Bund LVSA jeweils abgeschlossenen Haustarifvertrédge enthélt, unabhingig davon,
ob der Tarifvertrag nach § 4 a Abs. 2 TVG verdringt wird. 2Diese Regelung gilt nicht fur Mit-
glieder anderer Gewerkschaften, deren Tarifvertrdge sich mit dem Tarifverfrag des Marburger
Bundesi. S. d. § 4 a TVG Uberschneiden.

4. Diese Vereinbarung kann von jeder Partei mit einer Frist von sechs Monaten zum Jahresende
gekiindigt werden, frihestens jedoch zum 31. Dezember 2026.

5. 1Sollten durch eine Anderung der Rechtslage die vorstehenden Regelungen undurchfiihrbar
oder erheblich eingeschrankt werden, besteht ein Recht auf auerordentliche Kiindigung. 2Die
Vertragsparteien verpflichten sich fir diesen Fall zu Verhandlungen Giber eine wirkungsgleiche
Vereinbarung.




