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Anderung des Gesamtarbeitsvertrages (GAV) im Jahr 2015
34. Anderung: Aufhebung der Lohntabelle fiir soziales und medizinisches Personal

1. Ausgangslage

Im Jahr 2001 hat der Kantonsrat mit Beschluss Nr. 82/2001 den Anderungen der Verordnung
Uber die Besoldungen und die Arbeitszeit des Staatspersonals sowie der Lehrkrafte an kantona-
len Schulen (BGS 126.51.1) und der Verordnung Uber die Besoldungen und die Arbeitszeit des
Spitalpersonals (BGS 126.51.2) zur Wiederherstellung der Marktkonformitat der Léhne zuge-
stimmt. Dabei hat er den im Rahmen der Besoldungsrevision getroffenen Minusklassenentscheid
im Bereich der sozialen und medizinischen Funktionen aufgehoben und zusatzlich die Anfangs-
I6hne in diesem Bereich um 5% angehoben. Das fuhrte dazu, dass auf 1. Juli 2001 fur das soziale
und medizinische Personal eine eigene Lohntabelle geschaffen wurde, die noch heute gilt.

Im Rahmen der Sparmassnahmen 2014 muss die Solothurner Spitaler AG (soH) einschneidende
finanzielle Vorgaben erreichen. Die soH hat deswegen im Dezember 2014 der Gesamtarbeitsver-
tragskommission unter anderem vorgeschlagen, die Lohntabelle flr soziale und medizinische
Funktionen aufzuheben und die betroffenen Funktionen nach § 239 in Verbindung mit § 133
des Gesamtarbeitsvertrages (GAV) und der darauf basierenden Lohntabelle fir die Verwaltung
zu entléhnen. Grund fur diese Massnahme sind die Lohnvergleiche der letzten Jahre, die zeigen,
dass die Lohne fur Funktionen im sozialen und medizinischen Bereich bei der soH hdher liegen
(zum Teil deutlich), als diejenigen in den Spitalern der Nachbarkantone. Mit der Aufhebung der
separaten Lohntabelle sinken die Anfangsléhne fur soziale und medizinische Funktionen um
5%. Diese Massnahme tangiert die Konkurrenzfahigkeit der soH im Bereich der L6hne aufgrund
der Lohnvergleichsresultate nicht. Mit der Aufhebung der Lohntabelle flr das soziale und medi-
zinische Personal kann langfristig die Lohnkostenentwicklung reduziert werden.

2. Erwagungen
2.1 Zwei Lohntabellen

Die Lohntabelle fir soziale und medizinische Funktionen, die im Jahr 2001 eingeftihrt wurde,
findet auf alle Funktionen, die diesem Bereich zugewiesen sind, Anwendung. Das sind in der
soH nebst den Pflegefunktionen auch die paramedizinischen Funktionen sowie die Funktionen
der Arzte. Aber auch in der Verwaltung werden Funktionen nach dieser Lohntabelle entléhnt:
So beispielsweise die Betreuungsfunktionen in den Gefangnissen und Sozialarbeiter- und Sozi-
alarbeiterinnenfunktionen in verschiedenen Dienststellen vor allem im Departement des Innern.

Die Lohntabelle fir soziale und medizinische Funktionen unterscheidet sich von derjenigen fur
die Ubrigen Funktionen nur im Bereich der ersten 10 Erfahrungsstufen: Das Lohnminimum der
Lohntabelle fur soziale und medizinische Funktionen liegt um 5% hoher und die Lohnanstiege
betragen 3% und nicht wie in der anderen Lohntabelle 3,5% pro Jahr. Die jeweiligen L6hne ei-
ner Lohnklasse der beiden Tabellen sind ab der Erfahrungsstufe 10 wieder identisch. Das bedeu-
tet auch, dass die Maximalléhne in beiden Lohntabellen gleich sind.
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2.2 Aufhebung der Lohntabelle flr soziale und medizinische Funktionen

Die Gesamtarbeitsvertragskommission hat die Aufhebung der Lohntabelle flr soziale und medi-
zinische Funktionen verhandelt. Sie kann den tieferen Anfangsléhnen aufgrund der Resultate
der Lohnvergleiche zustimmen. Mit diesen tieferen Léhnen bleibt die Konkurrenzfahigkeit der
Léhne gewahrt. Voraussetzung fir diese Einigung war, dass die heute angestellten Mitarbei-
tenden durch die Abschaffung der Lohntabelle fir soziale und medizinische Funktionen keinen
Lohnrickschritt erleiden.

2.3 Praktische Umsetzung

Alle Mitarbeitenden in bestehenden Anstellungsverhaltnissen, deren Lohn sich heute nach der
Lohntabelle fur soziale und medizinische Funktionen richtet, werden so lange nach dieser
Lohntabelle entléhnt, bis ihr Lohn die Erfahrungsstufe 10 erreicht. Danach richtet sich ihr Lohn
nach der Lohntabelle fir die Verwaltung. Fir Mitarbeitende in den Erfahrungsstufen 10 und
hoher der bisherigen Lohntabelle ergibt sich keine Veréanderung, weil diese Erfahrungsstufen
betragsmassig in beiden Lohntabellen identisch sind. Die Lohntabelle fur soziale und medizini-
sche Funktionen wird auf den Zeitpunkt aufgehoben, in welchem alle bestehenden Mitarbei-
tenden mit Stellenantritt vor dem 1. Januar 2016 die Erfahrungsstufe 10 erreicht haben. Dies
wird spatestens am 1. Januar 2028 der Fall sein.

Der Lohn von neuen Mitarbeitenden mit Stellenantritt ab dem 1. Januar 2016 wird gemass § 239
in Verbindung mit § 133 GAV festgelegt.

Der GAV soll wie folgt gedandert werden:

§ 243 Grundlohn fur soziales und medizinisches Personal

Der Grundlohn fir soziales und medizinisches Personal betragt fir Mitarbeitende mit Stellenan-
tritt vor dem 1. Januar 2016 105% der Betrage nach § 239 GAV. Fur Mitarbeitende mit Stellen-
antritt ab dem 1. Januar 2016 wird der Grundlohn gemass § 239 GAV festgelegt.

§ 244 Erfahrungsanstiege fur soziales und medizinisches Personal

Die ersten 10 Erfahrungsanstiege flr soziales und medizinisches Personal mit Stellenantritt vor
dem 1. Januar 2016 betragen 3%, die weiteren Erfahrungsanstiege je 2.5%. Flr Mitarbeitende
mit Stellenantritt ab dem 1. Januar 2016 gilt der Erfahrungszuschlag nach § 133 GAV.

§ 255 Einstufung der Assistenzadrztinnen und -drzte

'Assistenzarztinnen und —arzte mit Stellenantritt vor dem 1. Januar 2016 werden in die Lohn-
klasse 20 der Lohntabelle fur soziale und medizinische Funktionen eingereiht.

Fur Assistenzarztinnen und —arzte mit Stellenantritt ab dem 1. Januar 2016 wird der Grundlohn
gemass § 239 GAV festgelegt.

2Die ersten vier jahrlichen Erfahrungsanstiege sind bei den Assistenzarztinnen und -arzten dop-
pelte (EO, E2, E4, E6, E8; danach E9, E10 usw. bis E16).

§ 256 Einstiegslohn der Oberarztinnen und —4rzte mit FMH-Titel

Oberarztinnen und —arzte mit FMH-Titel mit Stellenantritt vor dem 1. Januar 2016 werden im
1. Erfahrungsjahr in die Erfahrungsstufe 2 der LK 28 der Besoldungstabelle fur soziale und me-
dizinische Funktionen eingereiht.

FUr Oberdrztinnen und -arzte mit FMH-Titel mit Stellenantritt ab dem 1. Januar 2016 wird der
Grundlohn gemass § 239 GAV festgelegt. Die Einreihung im 1. Erfahrungsjahr erfolgt in der Er-
fahrungsstufe 2 der LK 28.

3. Verhandlungsergebnis und Antrag der GAV-Kommission (GAVKO)

An ihren Sitzungen vom 15. Dezember 2014, 28. Januar 2015, 26. Februar 2015 und
17. Marz 2015 hat die GAVKO Uber die Abschaffung der Lohntabelle flr soziale und medizini-
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sche Funktionen verhandelt und sich Uber die Abschaffung geeinigt. Die GAVKO beantragt dem
Regierungsrat, dieser Anderung zuzustimmen.

4. Verfahren zur Anderung des GAV

Die in Ziffer 2 hiervor beschriebenen, von der GAVKO einvernehmlich beschlossenen Anderun-
gen des GAV bedurfen der Zustimmung des Regierungsrates und der funf vertragsschliessenden
Personalverbande. Das Personalamt wird das Zustimmungsverfahren einleiten, sobald der Regie-
rungsrat der vorliegenden Anderung zugestimmt hat.

5. Beschluss

5.1 Den von der GAVKO einvernehmlich beschlossenen Anderungen des GAV gemass Ziffer
2 wird zugestimmt.

5.2 Der GAV soll mit Wirkung ab 1. August 2015 geandert werden.

5.3 Das Personalamt wird beauftragt, das Zustimmungsverfahren einzuleiten.

S

Andreas Eng
Staatsschreiber

Beilage

Synoptische Darstellung GAV-Anderung

Verteiler (mit Beilage)

Personalamt (3)
GAVKO (14, Versand durch Personalamt)
Personalverbéande (5, Versand durch Personalamt)
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