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G-Ausschuss

der Abgeordneten Lembacher, Kernstock, Adensamer, Sacher, DI Eigner, Mag. Stiowicek,

Hofmacher, Maier und Mag. Wilfing

betreffend Anderung des NO Spitalsarztegesetzes 1992, LGBI. 9410

Der vorliegende Entwurf zur Novelle des NO Spitalsarztegesetzes 1992 soll eine der
Verantwortung sowie der Leistung, der in niederdsterreichischen Krankenanstalten
beschéftigten Arzte, entsprechende Entlohnung bringen. Im Zentrum der
gegenstandlichen Novelle steht daher ein mit der NO Arztekammer ausverhandeltes
~Gehaltspaket“, das Arzten in niederdsterreichischen Krankenanstalten eine angemessene

Erhéhung des Grundgehalts sichert.

Der Entwurf sieht folgende Anderungen des NO Spitalsarztegesetzes 1992 vor:
1. Angemessene Erhohung des Grundgehalts
2. Ermoglichung einer flexibleren Dienstzeiteinteilung und einer besser planbaren
Dienstzeit
Anderung der Abgeltung der Rufbereitschaft
Anpassung des Urlaubsrechts an das NO LBG
Verankerung des Ausfallsprinzips bei Dienstverhinderung
Schaffung eines Reisegebuhrenrechts
Einflhrung eines Fahrtkostenzuschusses

Aufnahme einer Regelung zum Ruckersatz von Aus- und Weiterbildungskosten
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Einfuhrung der Mdglichkeit, ein Freijahr (Sabbatical) in Anspruch zu nehmen

10.Ubernahme von Prozess- und Anwaltskosten

Die Gehaltserhéhung besteht aus einer Gehaltserhéhung von 8 % (5,65 % zuziglich der
Gehaltsvalorisierung fir das Jahr 2007 in H6he von 2,35 %), aus dem Wegfall der derzeit
durch das Grundgehalt abgedeckten Uberstundenpauschale von 2,5 Stunden im Monat
(entspricht + 2,16 %), aus der Ubernahme der Feiertagsregelung des NO LBG (entspricht

+ 1,32 %) und aus der Einfiihrung des Fahrkostenzuschusses (entspricht + 1 %).



Dienstrechtliche BegleitmaRnahmen:

Wesentliche Begleitmalinahme ist die Schaffung der Mdglichkeit einer flexibleren
Dienstzeiteinteilung durch Festlegung eines Tagesarbeitszeitrahmens von 6 Uhr bis 19 Uhr
und einer Mindesttagesarbeitszeit. Dadurch wird die Moglichkeit eréffnet, bestehende
bauliche und geratetechnische Ressourcen und Kapazitaten besser und effizienter zu
nutzen. Weiters kann die Tagesversorgung besser organisiert werden und kénnen in
Abhangigkeit von den abteilungsspezifischen Gegebenheiten verlangerte Dienste allenfalls
vermieden oder verkirzt werden, womit eine lange durchgehende Inanspruchnahme der
Arzteschaft reduziert werden kann.

Diese Flexibilisierung geht Hand in Hand mit einer besseren und vorhersehbaren Planung
der Dienstzeit der Arzte. Um von der bisherigen Praxis der ,Diensteeinteilung“ hin zu einer
»Dienstzeiteinteilung” zu kommen, ist ein monatlicher Dienstplan rechtzeitig vor Beginn
des nachsten Kalendermonats zu erstellen. Dies soll kiinftig mit einem elektronischen
Dienstplanprogramm unterstutzt werden. Eine exakte Dienstzeitplanung schafft hohere

Mitarbeiterzufriedenheit.

Daneben sieht die gegenstandliche Novelle in verschiedenen Bereichen eine Anpassung an

die Bestimmungen des NO LBG vor:

Urlaubsrecht: Fiir neu eintretende Arzte gilt das Urlaubsrecht des NO LBG. Im Sinne
einer vertrauensschiitzenden Ubergangslésung gilt fur alle Arzte, die zum Stichtag 30. Juni
2007 bereits in einem Vertragsverhaltnis nach dem NO SAG 1992 stehen, dieses in der
derzeit geltenden Fassung weiter.

Reisegebuhrenrecht: Fir dienstlich bedingte Reisetatigkeit steht Arzten kinftig ein
Aufwandsersatz in gleicher Hohe wie fur die sonstigen Landesbediensteten zu. In
Gleichstellung mit allen anderen Landesbediensteten wird fir Arzte kiinftig auch ein
Fahrtkostenzuschuss als Beitrag fur die Kosten der Wegstrecke vom Wohnort zum
Dienstort vorgesehen.

Aus- und Weiterbildungskosten: Hier wird die Mdglichkeit der Ubernahme von Aus-
und Weiterbildungskosten durch den Rechtstrager in weiterem Umfang als bisher
vorgesehen, um auch kinftig eine qualitativ hochwertige medizinische Versorgung in
niederdsterreichischen Krankenanstalten gewahren zu kénnen. Gleichzeitig soll der

Ruckersatz von Aus- und Weiterbildungskosten wie im NO LBG geregelt werden.



Die gegenstandlichen MaRnahmen haben fir das Land NO im Jahr 2007 Mehrkosten in
Hohe von rund € 18, 2 Mio. zur Folge.
Die Mehrkosten fiur die Gemeinden betragen im Jahr 2007 ca. € 4,7 Mio.

Finanzielle Auswirkungen fir den Bund kommen nicht in Betracht.

Fur die in den letzten Jahren durch das Land Niederdsterreich Gbernommenen
Krankenanstalten der Gemeinden, Gemeindeverbande und der Krankenanstaltenverbande
galt, dass auf die Rechte und Pflichten der davon betroffenen Arzte weiter das NO
Spitalsarztegesetz 1992 anzuwenden ist. Eine Anderung der dienst- und
besoldungsrechtlichen Stellung ist aufgrund der identen Rechtsgrundlage vor und nach
Ubergang der Dienstverhaltnisse nicht eingetreten.

In Umsetzung der Richtlinie 2001/23/EG (,,Betriebsiibergangsrichtlinie®), die eine
Besitzstandswahrung fiir ein Jahr ab dem Ubernahmezeitpunkt vorsieht, sowie in
Gleichstellung mit den Ubergangsbestimmungen der §8§ 14a und 219 NO LBG, die
ebenfalls eine einjahrige Besitzstandswahrung vorsehen, wird auch fir Arzte eine
einjahrige Besitzstandswahrungsfrist vorgesehen. Rechte und Pflichten, die zum Vorteil der
Arzteschaft von den Bestimmungen dieses Gesetzes abweichen, werden befristet auf ein
Jahr auf sondervertraglicher Basis weitergefiihrt. Diese Regelung soll erst am 2.1.2008 in
Kraft treten, wodurch fir mit Wirkung vom 1.1.2008 vorgesehene
Krankenhausibernahmen noch die derzeitige Regelung zur Anwendung kommt (siehe

Ubergangsbestimmung § 62).

Ungeachtet dieser legistischen Klarstellung ist bei kiinftigen Ubernahmen von
Krankenanstalten auf die Resolution des NO Landtages vom 30.3.2006, Ltg.-594/L-35-
2006, Bedacht zu nehmen, mit welcher der NO Landtag zum Ausdruck gebracht hat, dass
bei kiinftigen Ubernahmen von Krankenanstalten inhaltlich gleich vorzugehen ist wie bei

den bisherigen Ubernahmen.



Diese Bestimmung sieht die Moglichkeit vor, kiinftig im Dienstvertrag Regelungen zu
treffen, die von den dienst- und besoldungsrechtlichen Bestimmungen des NO SAG 1992
abweichen. Die Mdglichkeit, Sondervertrage zu schliel3en ist zum einen durch die
Neuregelung der Betriebstibergangsbestimmung bedingt. Andererseits soll aber auch die
Maglichkeit eréffnet werden, in Ausnahmefallen vom NO SAG 1992 abweichende
Regelungen im Dienstvertrag vorzusehen. Durch die Wendung ,,Ausnahmefalle” ist
klargestellt, dass nur in begriindeten Sonderfallen, wie beispielsweise zur Rekrutierung
von Arzten aus Mangelfachern, derartige Sondervertriage geschlossen werden diirfen. Von
dieser Moglichkeit ist nur unter Bedachtnahme auf begrtindbare und nachvollziehbare

Einzelfalle Gebrauch zu machen.

Eine planbare Dienstzeit ist wesentliches Anliegen sowohl der Arzteschaft als auch des
Dienstgebers. Kinftig soll sichergestellt werden, dass durch einen rechtzeitig erstellten
»Dienstzeitplan“ eine Planbarkeit der Dienstzeit und der Freizeit ermdglicht wird.

Die Verpflichtung zu einer regelmaRligen Dienstzeiteinteilung — entsprechend der
Verpflichtung der Arzte zur Erbringung einer fortlaufenden Dienstleistung von Montag bis
Sonntag — erstreckt sich sowohl auf die Verteilung der Tages- und Nachtdienstzeit als auch
auf die Verteilung der Dienstzeit auf Feiertage und Wochenenden. Dabei sind die
Vorgaben der jeweiligen Anstaltsordnung (§ 16 NO KAG) zu beriicksichtigen.

Der Dienstplan ist grundsatzlich auf Basis einer wochentlichen Arbeitszeit von 40 Stunden
(bei Vollbeschaftigung) zu erstellen; im Dienstplan kénnen auch allfallig zu leistende
Uberstunden ausgewiesen werden — jedoch nur im voraussichtlich unbedingt
erforderlichen Ausmall. Unter berucksichtigungswirdigen personlichen Verhaltnissen der
Bediensteten sind insbesondere familiare Bedurfnisse zu verstehen, nicht jedoch
wirtschaftlich motivierte Interessen (z.B. Ordination).

Die vorausschauende Planung der Dienstzeit sichert auch die Planung der Freizeit -
abgesehen von medizinischen Notféllen.

Da die arbeitnehmerschutzrechtlichen Bestimmungen des Krankenanstalten-
Arbeitszeitgesetzes (KA-AZG) und des Arbeitsruhegesetzes (ARG) unmittelbar zu

bertcksichtigen sind, ist ein Verweis auf diese Bundesgesetze entbehrlich.



Durch den flexiblen Tagesarbeitszeitrahmen (von 6 Uhr bis 19 Uhr) kann Rufbereitschaft
variabel entsprechend dem konkreten Tagesdienstplan beginnen und enden.

Die Zulassigkeit der Anordnung von Rufbereitschaft in den einzelnen Abteilungen bzw.
Organisationseinheiten ergibt sich aus den Bestimmungen des Bundesgesetzes uber
Krankenanstalten und Kuranstalten (BGBI. 1/1957) in Verbindung mit den Bestimmungen
des NO Krankenanstaltengesetzes (NO KAG), LGBI. 9440.

Die Rufbereitschaftsabgeltung wird insofern modifiziert, als ab 1. Janner 2011 eine
Abgeltung der Rufbereitschaft pro angefangener Stunde mit einem Sechstel des
Stundensatzes vorgesehen ist. Reisezeiten werden so wie bei Landesbediensteten
behandelt, d. h. Fahrten zu einem AuBendienstort zahlen als AuRendienstuberstunden,
Fahrten zum Dienstort oder einem weiteren Standort der eigenen Dienststelle werden mit
dem Fahrtkostenzuschuss abgegolten. Die entsprechende Ubergangsbestimmung findet

sich in 8§ 62.

Die Festsetzung eines Stichtages kann entfallen, da gemal den 88 15 — 19 bei der
Ermittlung des Monatsentgeltes einschlagige Beschaftigungszeiten zu bertcksichtigen sind.
Der Arzt riickt nach Vollendung eines 2 jahrigen Beschaftigungszeitraumes in eine hohere
Entlohnungsstufe vor. Zeiten, in denen keine Arbeitsleistung erbracht wird (etwa
Sonderurlaube unter Entfall der Bezlige), sind keine Beschéaftigungszeiten und sind damit
auch nicht bei der Vorrtickung zu bertcksichtigen, es sei den das Gesetz sieht etwas
anderes vor.

Weiters ist der Stichtag auch zur Bemessung des Anspruchs auf Erholungsurlaub

entbehrlich, weil sich dieser kiinftig nach dem Lebensalter richtet.

Abs. 1 dieser Bestimmung stellt klar, dass die regelmaRige Wochendienstzeit der
Arzteschaft 40 Stunden umfasst, die fortlaufend im mehrwéchigen Durchschnitt zu
erbringen ist.

Abs. 2 regelt die dienstrechtlichen Rahmenbedingungen, unter denen
Teilzeitbeschéaftigung vereinbart werden kénnen soll: Wahrend fur Arzte in Ausbildung das
Arztegesetz 1998, insbesondere die 8§ 9 Abs. 7, 10 Abs. 8 und 11 Abs. 7 Arztegesetz
1998, Teilzeit nur unter einschrankenden Voraussetzungen vorsieht, sollen alle Facharzte

im Rahmen der betrieblichen Mdglichkeiten Anspruch auf Teilzeitbeschéaftigung bis zur



Halfte der Normalleistung herab haben, wenn sie fur ein minderjéahriges Kind oder einen
pflegebedurftigen nahen Angehorigen (8 50 Abs. 2 NO LBG) zu sorgen haben. Dartiber
hinaus kann Fachéarzten Teilzeitbeschaftigung bis auf ein Drittel der Normalleistung herab
gewahrt werden.

In Abs. 3 wird der Tagesarbeitszeitrahmen von 6 Uhr bis 19 Uhr statuiert; in der Praxis
sind Tagesarbeitszeiten von 6 bis 12 Stunden typisch und daher der Dienstplanerstellung
zugrunde zu legen. Die tagliche Arbeitszeit der Arzteschaft wird mit mindestens 5 (bei
Teilzeitbeschéaftigung) oder 6 (bei Vollzeitbeschaftigung) Stunden festgelegt. Durch diesen
Flexibilisierungsrahmen wird eine variable Dienstzeiteinteilung abhangig von den
betrieblichen Erfordernissen ermdglicht. Dienste kdnnen zu unterschiedlichen Tageszeiten
beginnen oder enden. Fir im Zuge eines Nachtdienstes in den Tagesarbeitszeitrahmen
fallende Dienstzeiten gilt diese Mindestzeitregelung nicht. Die Nachtzeit ist der Zeitraum
zwischen 22 Uhr bis 6 Uhr. Die Héchstgrenzen der Dienstzeit sind im Krankenanstalten-
Arbeitszeitgesetz, BGBI. | Nr. 8/1997, festgelegt.

Bezlglich der Feiertage, des Karfreitags und des Allerseelentags, sowie des 24. und 31.

Dezember sieht Abs. 4 die Ankniipfung an § 33 Abs. 4 NO LBG vor.

Das Gehalt der Bundesbediensteten wurde zum Termin 1. Janner 2007 um 2,35 %
angehoben.

Fur die Bediensteten niederdsterreichischer Gemeinden und des Landes Niederdsterreich
ist die Anhebung um denselben Prozentsatz vorgesehen. Mit der gegenstandlichen Novelle
soll auch fir Spitalsarzte, die dem NO SAG 1992 unterliegen, diese Gehaltsanpassungen
nachvollzogen werden.

Zusatzlich ist eine Erhohung der Gehaltsansatze um 5,65 % nach den gleichen
Grundsatzen vorgesehen. Die Gehaltsansdtze werden also in Summe um 8 % erhoht.

Die jahrliche Gehaltsvalorisierung wird aufgrund der Anderung der Spitalslandschaft nicht

mehr in Anbindung an das NO Gemeindedienstrecht erfolgen.

Die Ubernahme der Rechtstragerschaft hat eine Anderung der Spitalslandschaft zur Folge.
Wahrend vor Ubernahme die meisten Krankenanstalten von Gemeinden oder
Gemeindeverbanden betrieben wurden, ist nunmehr das Land NO Rechtstrager von

insgesamt 24 Krankenanstalten.



Da damit auch die Uberwiegende Anzahl der Arzte in einem Dienstverhaltnis zum Land NO
steht, sollen die Verweise auf das NO Gemeinde-Vertragsbedienstetengesetz durch
Verweise auf das NO LBG ersetzt werden. Ziel ist eine weitgehende Gleichstellung der
Arzte mit den anderen Landesbediensteten. Der Vollzug des Dienstrechts wird dadurch
vereinfacht.

Die Bestimmungen beztglich der Kinderzulage sowie der Studien- und Lehrlingsbeihilfe

verweisen daher kiinftig auf die Bestimmungen der 88§ 66 und 72 NO LBG.

Um allfallige Nachteile zu vermeiden, sollen die Bestimmungen des NO LBG Uber die
auBerordentlichen Zuwendungen fir ab 1. Juli 2007 neu eintretende Arzte gelten.

Die Bestimmungen uber die Studienbeihilfe gelten fiir jene Kinder weiter, fur die vor dem
1. Juli 2007 Anspruch auf Studienbeihilfe erworben wurde (siehe § 62).

Die Lehrlingsbeihilfe wird fiir den Bereich des NO SAG 1992 eingefiihrt.

In Zusammenschau mit der Regelung des § 12 wird normiert, dass der Anordnung von
Uberstunden zu folgen ist: Die Anordnung soll bei vorhersehbaren Uberstunden
grundsatzlich durch Dienstplan im Vorhinein erfolgen, bei medizinischen Notféllen oder bei
Vorliegen sonstiger unvorhersehbarer Umstande durch Einzelanweisung. Durch die
Wendung ,,auszuweisende Normalleistungsstunden® wird im Hinblick auf das
Ausfallsprinzip bei einer Dienstverhinderung zum Ausdruck gebracht, dass die regelmaRige
wochentliche Dienstzeit im Dienstplan ersichtlich gemacht werden muss, damit bereits im
Vorhinein festgestellt werden kann, welche Dienstleistungen Normalleistung darstellen und
aus welchen Dienstleistungen Uberstunden entstehen konnen.

Zu beachten ist, dass Uberstunden ausschlieRlich dann als Uberstunden abzugelten sind,
wenn sie tatsachlich geleistet wurden und die geleisteten Iststunden des Monats die zu
leistenden Sollstunden tberschreiten. Dies kann erst am Monatsende ermittelt werden.
Feiertage bleiben sowohl bei der Ermittlung der Soll- als auch der Iststunden aul3er
Betracht.

Die Einbeziehung der pauschalierten Mehrdienstleistung im Umfang von 2,5 Stunden in
das Grundgehalt entfallt. Dies ist kiinftig auch bei der Berechnung der Uberstunden zu
bertcksichtigen.

In Gleichstellung mit den Bediensteten, deren Dienstverhaltnis dem NO LBG unterliegt,

werden Fahrzeiten auBerhalb der dienstplanmaRig festgelegten Dienstzeit — unabhangig



von allfallig zusatzlich gebihrenden Reisegebihren — zur Halfte abgegolten. Mit Erteilung
des Dienstreiseauftrages gelten allfallig aus diesem Anlass notwendigerweise anfallende

Uberstunden als angeordnet.

Durch die Anrechnung des ,Feiertagsarbeitsentgelts® gemaRl § 9 Abs. 5 des
Arbeitsruhegesetzes (ARG), BGBI. Nr. 144/1983, auf die Entschadigung fur Feiertagsarbeit
wird klargestellt, dass auch die Anspriiche nach den bundesgesetzlichen

Schutzbestimmungen des ARG mit der Entschadigung fir Feiertagsarbeit abgegolten sind.

Vorgesehen ist wie im NO LBG eine Angleichung beziiglich der Bestimmungen tiber die
Mehrarbeitsstunden und Uberstunden. Durch den Verweis auf die Bestimmung des § 20
wird klargestellt, dass teilzeitbeschéftigte Arzte entsprechend der dienstlichen Interessen
auf Anordnung auch Mehrarbeitsstunden zu leisten haben. Uberstunden entstehen bei
Uberschreitungt der monatlichen Normalleistung.

Arzten kann ein ,Sabbatical“ in sinngemaRer Anwendung des NO LBG gewdhrt werden,
vorausgesetzt das Dienstverhaltnis zum jeweiligen Rechtstrager hat bereits funf Jahre
bestanden. Unterbrechungen der Dienstverhaltnisse von weniger als 2 Monaten bleiben
dabei aulier Betracht. Durch das Erfordernis der funfjahrigen Dienstzeit ist sichergestellt,
dass prinzipiell nur Oberarzte und Assistenzarzte diese Moglichkeit in Anspruch nehmen

kénnen.

Die Anderung bringt eine legistische Klarstellung dahingehend, dass Vorriickungen in den
Entlohnungsgruppen eine zweijahrige Verwendung in der jeweiligen Entlohnungsstufe
voraussetzen. Beschaftigungszeiten sind Zeiten der tatsachlichen Dienstleistung,
Freistellungen von der Arbeitsleistung bleiben dabei auRer Betracht, wie bspw.
Sonderurlaub unter Entfall der Bezlge.

Da Stichtagseinstufungen entfallen, kann der Absatz 2 gestrichen werden.

Vorgesehen ist, dass Prozesskosten und Kosten einer berufsméafigen Parteinvertretung

durch den Rechtstrager ersetzt werden kénnen, wenn die Prozessfliihrung im dienstlichen



Interesse liegt und die Kosten nicht von Dritten, wie etwa einer bestehenden
Haftpflichtversicherung, getragen werden. Wesentliches Anliegen neben der Sicherstellung
einer qualifizierten Vertretung der Bediensteten ist auch die Vermeidung allfalliger fir den

Rechtstrager nachteiliger Folgewirkungen von Verurteilungen.

Mit Einfiihrung der Abfertigung ,,neu” im NO SAG 1992 sind die Bestimmungen tber die
Abfertigung und den Sterbekostenbeitrag nur noch fur jene Bediensteten von Bedeutung,
deren Dienstverhaltnis vor dem 1. Janner 2003 begonnen hat. Diese werden kraft
Anordnung in der Ubergangsbestimmung des § 62 aufrechterhalten.

Die Auswahl der Mitarbeitervorsorgekasse, die kiinftig nur im Falle eines Wechsels dieser

von Bedeutung ist, erfolgt durch den Dienstgeber.

In der Novelle wird an die urlaubsrechtlichen Bestimmungen des NO LBG angeknipft. Das
bringt u.a. die Anderung, dass das UrlaubsausmaR nicht mehr aufgrund der Dauer des
Dienstverhéltnisses sondern des Lebensalters errechnet wird. Es wird damit eine
Gleichstellung mit allen anderen Landesbediensteten, deren Dienstverhéltnis dem NO LBG
unterliegt, erreicht. Ein erhéhtes Urlaubsausmal ist nur noch fur begunstigte Behinderte
im Sinne des Bundesgesetzes vom 11. Dezember 1969 Uber die Einstellung und
Beschaftigung Behinderter (Behinderteneinstellungsgesetz - BEinstG), BGBI. Nr. 22/1970,
vorgesehen.

Im Sinne des Vertrauensschutzes ist vorgesehen, dass das Urlaubsrecht nach dem NO
LBG auf Dienstverhéltnisse anzuwenden ist, die ab 1. Juli 2007 beginnen (vgl. § 62).
Vorhersehbare Urlaube kénnen im Dienstplan mit 8 Stunden/Arbeitstag eingeplant
werden, kurzfristige Urlaube (nach Erstellung des Dienstplans) werden mit der im
Dienstplan festgesetzten Normalleistung abzurechnen sein.

Fur den Verlust von Urlaubsanspriichen gelten kiinftig auch die Bestimmungen des NO
LBG, dies ergibt sich bereits aus der Bestimmung zum Erholungsurlaub. Der
Erholungsurlaub verfallt damit, wenn er nicht bis zum 31. Dezember des dem Urlaubsjahr
folgenden Kalenderjahres verbraucht wurde. Es kommt damit zu einer Verklrzung der
Verfallsfrist um ein Jahr. Um einen Verfall von Urlauben zu vermeiden, ist eine
Ubergangsfrist vorgesehen, wonach , Alturlaube®, welche mit der Neuregelung sofort

verfallen wiirden, noch bis Ende 2008 verbraucht werden kdnnen.
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Aus- und Weiterbildungen sind gerade im Gesundheitsbereich wesentliche Voraussetzung
zur Qualitatssicherung und zur Erhaltung bzw. Verbesserung der Gesundheitsversorgung
der Bevolkerung. Kiinftig soll die Ubernahme von Aus- und Weiterbildungskosten durch
den Rechtstrager in weiterem Umfang als bisher ermdglicht werden. Bei Leistung eines
Kostenbeitrags oder einer ganzlichen Kostentibernahme sind insbesondere das dienstliche
Interesse am Erwerb von Zusatzqualifikationen sowie der Versorgungsauftrag der

jeweiligen Krankenanstalt zu berucksichtigen.

Neu ist die gesetzliche Verankerung der Familienhospizfreistellung im NO SAG 1992. Auch
der Arzteschaft soll damit die Mdglichkeit einer Sterbebegleitung, wie im NO LBG bereits
vorgesehen, ermoglich werden.

Die Pflegefreistellung soll analog den Bestimmungen im NO LBG geregelt werden. Dadurch
wird es nunmehr maoglich, Pflegefreistellung auch zum Zweck der Betreuung eines — an
sich gesunden — Kindes zu beanspruchen, wenn die sonst standig betreuende Person

ausfallt.

Beziglich der Wirksamkeit von Karenzurlauben nach dem Mutterschutzgesetz 1979 und
dem NO Vater-Karenzurlaubsgesetzes, LGBI. 2050, fur dienstzeitabhangige Anspriiche wird

die Regelung des NO LBG uibernommen.

Die Bezeichnung der Rechtsinstitute wird an das gemaR Abs. 2 kiinftig anzuwendende NO

LBG angepasst.

Mit dem Generalverweis auf das NO LBG sollen insbesondere die materiellen
Anspruchsgrundlagen, namlich die 88§ 48, 49 Abs. 4, 52 und 93 NO LBG erfasst werden.
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Abs. 1 sieht fir alle Neueintritte ab 1. Juli 2007 die Regelung des NO LBG fiir Anspriiche
bei Dienstverhinderung vor. Fir alle davor eingetretenen Arzte sieht das Ubergangsrecht
die Regelung des LVBG vor.

Zu Abs. 2: Der zu erstellende Dienstplan ist kiinftig mafgeblich fur die Berechnung von
Fehlzeiten in Folge von Krankheit (Dienstverhinderung). Damit wird fur den Bereich der
NO SAG 1992 das ,Ausfallsprinzip* normiert, das fur die Arzteschaft eine finanzielle
Absicherung bei Dienstverhinderung bringt, da die Abgeltung der Fehlzeiten auf Basis der
geplanten (d. h. im Dienstplan bereits ausgewiesenen) Normalarbeitsstunden und
Uberstunden erfolgt. Festzuhalten ist, dass das Ausfallsprinzip ab dem Zeitpunkt zur
Anwendung kommt, ab welchem der Dienstplan bereits feststeht. Steht der Dienstplan
noch nicht fest, so ist bei der Diensteinteilung auf (bekannte) Abwesenheiten Ricksicht zu

nehmen. Gleiches gilt auch bei langeren Abwesenheiten.

Die Neuregelung sieht die Abgeltung von geplanten Uberstunden im Falle einer
Dienstverhinderung vor (Ausfallsprinzip), sofern im Zeitpunkt des Beginns der
Dienstverhinderung bereits ein Dienstplan erstellt wurde und dieser auf Uberstunden
aufgebaut ist.

In der Ubergangsphase 2007 und 2008 werden diese geplanten, aber in Folge
Dienstverhinderung ausgefallenen Uberstunden im Verhaltnis 1:1 abgegolten, ab 2009
auch mit Uberstundenzuschlag.

Tritt die Dienstverhinderung zu einem Zeitpunkt ein, indem der Dienstplan noch nicht
erstellt wurde oder dauert die Dienstverhinderung tber einen langeren Zeitraum, sodass
die Abwesenheit bei der nachsten Dienstplanerstellung bertcksichtigt werden kann, so
muss diese beriicksichtigt werden. Diesfalls diirfen keine Uberstunden bei

Dienstplanerstellung eingeteilt werden.

Die Anderung bringt fir alle Neueintritte ab 1. Juli 2007 eine Anpassung an die

Endigungstatbestande des NO LBG.

Beziglich eines Ruckersatzes von Aus- und Weiterbildungskosten gelten die

Bestimmungen des NO LBG.
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Neben den Bestimmungen des NO LBG uber den Entfall des Ruickersatzes von Aus- und
Weiterbildungskosten, sieht das Gesetz aber zusatzliche (,,uberdies”) fir das NO SAG 1992
spezifische Endigungsgrinde vor, die nur unter bestimmten Voraussetzungen eine
Ersatzpflicht mit sich bringen.

= Auflésung des Dienstverhaltnis aus bestimmten Grinden:

Die Ersatzpflicht tritt ein, wenn das Dienstverhéltnis durch den Bediensteten aufgeldst
wird, diesen ein Verschulden an der Auflosung trifft, oder die Auflosung der Sphéare der
Bediensteten zurechenbar ist (verschuldete/unverschuldete Auflésungstatbestéande).

= Nichtannahme eines weiteren Dienstvertrages zum Land NO im Falle der Befristung des
Ausbildungs- oder Dienstverhaltnisses:

Ausbildungsvertrage von Sekundararzten und Assistenten werden zeitlich befristet auf die
Dauer der Ausbildung abgeschlossen. Um sicher zu stellen, dass sich Investitionen des
Rechtstragers durch eine nachfolgende 5 jahrige Dienstleistung wieder rechnen, ist ein
Ruckersatz der Kosten dann vorgesehen, wenn seitens des Dienstgebers eine vertretbare
Vertragsverlangerung angeboten wird. Dieses Verlangerungsangebot muss mindestens 6
Monate vor Ablauf der Befristung gemacht werden, damit die Bediensteten entsprechend
far die Zukunft disponieren kénnen. Wird keine Vertragsverlangerung angeboten so lauft
das Vertragsverhaltnis mit Ende der Befristung aus, ohne dass eine
Ruckzahlungsverpflichtung entsteht. Ausgenommen sind Félle, in denen dem Dienstgeber
ein Verlangerungsangebot aufgrund des bisherigen dienstlichen Verhaltens nicht zumutbar
ist. Wurden Dienstpflichtverletzungen begangen oder ist der Bedienstete fir die
aufgenommene Téatigkeit personlich oder fachlich nicht geeignet, so ist ein
Verlangerungsangebot jedenfalls als unzumutbar anzusehen.

Klarstellend wird auch festgehalten, dass Ausbildungskosten, die in Zusammenhang mit
der Ausbildung zum Arzt fir Allgemeinmedizin oder zum Facharzt eines Sonderfaches
anfallen, nicht von der Rickzahlungsverpflichtung erfasst sind.

Bei einvernehmlichen Beendigungen wird regelmaiig anlasslich der
Beendigungsvereinbarung auch Uber eine allfallige Nachsicht der

Ruickzahlungsverpflichtung (8§ 94 Abs. 3 Z. 2 NO LBG) zu entscheiden sein.

Der Anspruch auf Fahrtkostenzuschuss und auf Reisegebihren wird auch fur die

Arzteschaft geschaffen. Fahrtkostenzuschuss gebiihrt fir Fahrten vom Wohnort zum
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Dienstort oder zu einem weiteren Standort der eigenen Dienststelle. Reisegebihren sind
analog den Bestimmungen des NO LBG vorgesehen.

Keine Anspruch auf Versetzungs-, Zuteilungs- und Ubersiedlungsgebiihren haben
Sekundararzte und Assistenzarzte und Oberarzte, die zum Zweck der Erreichung des
Ausbildungszieles laut Arztinnen-/Arzte-Ausbildungsordnung versetzt oder dienstzugeteilt

werden.

Die Bestimmungen dieses Gesetzes treten mit 1. Juli 2007 in Kraft. Bezuglich der
Bestimmungen Uber die Gehaltserh6hung, des Ersatzes von Aus- und
Weiterbildungskosten, des Fahrtkostenzuschusses und der Reisegebtihren ist zum Vorteil

der Arzteschaft ein In Kraft treten mit 1. Janner 2007 vorgesehen.

Die Uberleitungsbestimmungen sehen in Abhangigkeit vom Beginn des Dienstverhaltnisses

vor, dass bestimmte Regelungen in der Fassung vor dieser Novelle fortgefiihrt werden.

Die Gefertigten stellen daher den

Antrag:

Der Hohe Landtag wolle beschliel3en:

1. Der beiliegende Gesetzesentwurf betreffend Anderung des NO Spitalsarztegesetzes

1992 wird genehmigt.

2. Die NO Landesregierung wird aufgefordert, das zur Durchfiihrung dieses

Gesetzesbeschlusses Erforderliche zu veranlassen.

Der Herr Prasident wird ersucht, diesen Antrag dem GESUNDHEITSAUSSCHUSS so
rechtzeitig zur Vorberatung zuzuweisen, dass eine Behandlung im Landtag am

26. April 2007 moglich ist.



