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Projektziel

Das Projekt ,Laufbahnentschei-
dungen von FaGe* vom Eidgends-
sischen Hochschulinstitut fiir Be-
rufshildung EHB und OdASanté
untersucht die beabsichtigten und
realisierten  Karriereentscheidun-
gen von Lernenden FaGe der ge-
samten Schweiz nach ihrem EFZ.

Es liefert kantonalen und nationa-
len Organisationen der Arbeitswelt,
der Politik, Verwaltung und Ausbil-
dungsverantwortlichen Steue-
rungswissen (iber den Ubergang
zwischen der Sekundarstufe Il und
dem Arbeitsmarkt bzw. der Terti-
arbildung im Gesundheitswesen.

Die Informationen dienen der Aus-
bildungsplanung und der Einschét-
zung des kunftigen Fachkraftean-
gebotes durch ausgebildete FaGe.
Das Projekt ist Teil des Master-
plans  Gesundheitsberufe  des
Staatssekretariats  fur  Bildung,
Forschung und Innovation (SBFI).
Bestandteil des Masterplans st
auch eine Untersuchung Uber die
Karriereentscheidungen von Pfle-
gefachfrauen/Pflegefachmannern
HF/FH, durchgefuhrt von der Zir-
cher Hochschule fir angewandte
Wissenschaften ZHAW

Karriereentscheidungen von Fachfrauen und
Fachmannern Gesundheit sind wichtige Einfluss-

faktoren auf die Fachkraftesituation

Das Gesundheitswesen der Schweiz steht vor grossen personel-
len Herausforderungen. Der steigende Altersdurchschnitt der
Bevolkerung — gemass Prognosen einhergehend mit einem ho-
hen Fachkraftemangel im Gesundheitswesen — erfordert Mass-
nahmen auf verschiedenen Ebenen, um die Versorgungssicher-
heit zu gewahrleisten. Diese Massnahmen wurden in den ver-
gangenen Jahren intensiv von bildungs- und gesundheitspoliti-
scher Seite diskutiert (Bundesamt fur Berufsbildung und Techno-
logie, 2010; Dolder & Grtinig, 2009; Jaccard, Widmer, Weaver, &
Roth, 2009). Eine zentrale Massnahme ist, die steigende Zahl
an bendtigten Gesundheitsfachpersonen durch eine bedarfsge-
rechte Ausbildung auf verschiedenen Qualifikationsstufen zu
gewahrleisten und ihre Verweildauer im Gesundheitswesen zu
erhdhen. Die Fachfrauen und Fachmanner Gesundheit EFZ
(FaGe) spielen dabei eine wesentliche Rolle. Sie werden einer-
seits als qualifizierte Fachkrafte in der Gesundheitsversorgung
bendtigt und sie sind andererseits ein wichtiger Rekrutierungs-
pool fur den Nachwuchs der Tertiarbildungen Gesundheit. Ihre
Karriereentscheidungen nach Lehrabschluss sind daher von
grossem Interesse fur die Einschatzung der kunftigen Fachkraf-
tesituation.

OdASanté und das Eidgendssische Hochschulinstitut fiir Be-
rufsbildung (EHB) fuhrten eine nationale Befragung aller FaGe
eines Jahrganges der regularen dreijahrigen Ausbildung zu ihren
Karriereabsichten wahrend, und zu ihren Karriereentscheidun-
gen nach der Ausbildung durch (siehe Kasten). Der vorliegende
Bericht beinhaltet Ergebnisse tiber den Ubergang von ausgebil-
deten FaGe in den Arbeitsmarkt bzw. in héhere Ausbildungen im
Gesundheitswesen. Ausserdem werden zentrale Einflussfakto-
ren der jeweiligen Karriereentscheidungen dargestellt. Diese
Zusammenfassung stitzt sich auf zwei ausfuhrliche Projektbe-
richte mit ndheren Angaben zu Resultaten, Datengrundlagen
und Methodik (Trede & Schweri, 2011, 2013).
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Ein Jahr nach Lehrabschluss: 80% der Absolventinnen und Absolventen blei-

ben im Gesundheitswesen, die Halfte davon als erwerbstéatige FaGe

Insgesamt befinden sich gut 80% aller Absolventinnen und Absolventen ein Jahr nach Lehrabschluss,
d.h. im Sommer 2012, im Gesundheitswesen. Der grossere Teil dieser Gruppe ist als FaGe erwerbs-

t.'aitig1 (42%) oder befindet sich in einer tertiaren Pflegeausbildung HF/FH (35%). Der Anteil derjenigen
Personen, die sich in einer tertidren Pflegeausbildung befinden, liegt in der Deutschschweiz bei 38%,

in der Westschweiz bei 12% (vgl. Abb. 1).

Ein relativ geringer Anteil (4%) erlernt eine andere Gesundheitsaushildung als Pflege — sowohl auf der
Tertiarstufe als auf Sekundarstufe 1l — oder befindet sich in einer branchenfremden Ausbildung bzw.
Tatigkeit (3%). Der Anteil der branchenfremden Ausbildungen ist Uberwiegend im Sozialwesen und in
der Padagogik angesiedelt.

Zum Befragungszeitpunkt besuchen schweizweit 10% die Berufsmaturitatsschule (BMS)2 — mit gros-
sen regionalen Unterschieden (vgl. Abb. 1). Werden jene Berufsmaturitaten dazu gezahlt, die wahrend
der beruflichen Grundbildung erworben wurden, betragt die Berufsmaturitatsquote national 23%, in
den franzosischsprachigen Kantonen 35% und in den deutschsprachigen Kantonen 20%. Im Tessin
liegt der Berufsmaturitatsanteil bei gut 40% — bedingt durch die dortige Integration einer BMS in die
vierjahrige berufliche Grundbildung FaGe.

Sonstige Aktivitaten (8%) betreffen tiberwiegend Ubergangstatigkeiten wie Auslandsaufenthalte,
Sprachaufenthalte und Rekrutenschulen sowie unklare Angaben etc.

ganze Schweiz, n=1068

Tl, n=19
|
WCH, n=146 12% 1% 21% o
N N I A A N N — |
DCH, n=903 40% 38% 0
|
0% 0% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
m Erwerbstatige FaGe 2012, n=445 m Tertiarbildung Pflege HF/FH 2012, n=372
# In Ausbildung in and. G-Beruf 2012, n=38 m Berufsmatur 2012, n=102

u Branchenfremde Ausbildung/Tatigkeit 2012, n=30 Sonstiges 2012, n=81

Abbildung 1: Realisierte Karriereentscheidungen nach Regionen; ein Jahr nach Abschluss der FaGe-Ausbildung,
Angaben in % von n=1068.

L Als erwerbstatige FaGe werden hier alle Personen gerechnet, die hauptsachlich arbeiten. Eine Erwerbstatigkeit
neben einem Vollzeitstudium z&hlt in dieser Darstellung nicht dazu.
2 Darunter befinden sich 12 Personen in einer Passerelle zur gymnasialen Maturitat
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Unter den 42% im Beruf verbliebenen FaGe befindet sich knapp die Halfte im Langzeitbereich, ein
Drittel im Akutspital, je 7% in der Rehabilitation oder Spitex und 5% in der Psychiatrie; weitere 3%
machten keine Angaben oder sind in Einzelféllen in der Administration tatig (vgl. Abb. 2).

T Sonstige; 3%
Spitex; 7% J
~

Rehabilitation; 7% Akutspital; 32%

Psychiatrie; 5% ___

Langzeitpflege;
46%

Abbildung 2: Tatigkeit von erwerbstatigen FaGe ein Jahr nach Lehrabschluss in Spitalern, Heimen und Spitex.

Die Resultate der Laufbahnstudie FaGe in Relation zu den Personalprognosen
von Obsan und dem Versorgungsbericht: Aktuell noch zu wenig Ubertritte in
die Tertiarstufe

In den vergangenen Jahren wurden mehrfach Personalbedarfsprognosen dem vorhandenen Perso-
nalangebot auf Sekundarstufe Il und Tertiarstufe gegeniber gestellt, um Massnahmen zur Sicherstel-
lung der kiinftigen Pflege- und Gesundheitsversorgung der Bevdlkerung ableiten zu kénnen (Bundes-
amt fur Berufsbildung und Technologie, 2010; Dolder & Grtinig, 2009; Jaccard, Widmer, Weaver, &
Roth, 2009). Diese Berechnungen, v.a. jene der Obsan-Studie und des nationalen Versorgungsberich-
tes Gesundheitsberufe, stiitzen sich weitgehend auf Daten des Bundesamtes flir Statistik mit Stand
2006. Sie werden im Folgenden den Daten der Laufbahnstudie FaGe gegeniber gestellt.

Gemass Berechnungen im Versorgungsbericht (vgl. Abb. 3 unterer Balken) beziffert sich der mittlere
jahrliche Nachwuchsbedarf bis 2020 in der Sekundarstufe Il auf total 4423 Personen, und zwar in
einem Verhaltnis von 47% (n=2076) berufsverbleibenden (=erwerbstétigen) FaGe zu 53% (n=2347)
Ubertritten in die Tertiarbildung (Dolder & Griinig, 2009, S. 50).

Dem stehen die Karriereentscheidungen der Befragten der Laufbahnstudie FaGe gegenijbers, die
2011 die dreijahrige regulare FaGe-Ausbildung abgeschlossen haben. Der Anteil der im Beruf verblie-
benen FaGe liegt mit 42% ein Jahr nach Lehrabschluss hoher als die Ubertritte in die Tertiarstufe
(37% - nur Ubertritte in die HF oder FH Pflege/Gesundheit vgl. Abb. 3, oberer Balken). Der Anteil der
berufsverbleibenden FaGe ist bei den ehemaligen Lehrbetrieben ,Spitaler” signifikant tiefer (35%) als
bei den ehemaligen Lehrbetrieben ,Pflege- und Altersheime® (48%) und der Spitex (39%).

% Die absoluten Zahlen des Nachwuchsbedarfes bis 2020 werden hier nicht naher betrachtet, sondern nur die
Anteile der jeweiligen Berufs- und Bildungsentscheidungen.
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Laufbahnstudie FaGe: Tatigkeiten 1 Jahr

nach Abschluss EFZ (2012), n=1068 10%

Nachwuchsbedarfsplanung gemass
Versorgungsbericht (2009)

mberufsverbleibend min Tertidrbildung Gesundheit A/B
Hin Ausbildung Berufsmatur @ ausserhalb Gesundheitswesen, unklar

Abbildung 3: Vergleich der Anteile von berufsverbleibenden erwerbstitigen FaGe und der Ubertritte in die Tertiér-
stufe 2012 mit der Nachwuchsbedarfsplanung im Versorgungsbericht 2009.

Im Vergleich zu den Resultaten der Laufbahnstudie FaGe liegen die kiinftig erforderlichen Anteile der
Ubertritte in die Tertiarstufe HF/FH Pflege/Gesundheit laut Nachwuchsbedarfsplanung des Versor-
gungsberichts deutlich hdher: 53% versus 37%. Doch auch die Anteile der berufsverbleibenden
(=erwerbstatigen) FaGe liegen bei der Nachwuchsbedarfsplanung Uber den Tatigkeiten 2012 geméass
Laufbahnstudie: 47% versus 42% (vgl. Abb. 3). Selbst wenn alle Absolvierenden der Berufsmaturi-
tatsschule Gesundheit/Soziales (10%) in Zukunft eine Ausbildung auf Tertiarstufe Gesundheit auf-
nehmen wiirden, lage der Anteil der Ubertritte in die Tertiarstufe HF/FH Pflege/Gesundheit unter der
Nachwuchsbedarfsplanung des Versorgungsberichtes”.

Eine von zehn Absolvierenden wechselt in der Berufseinstiegsphase nach dem

EFZ in Tatigkeiten ausserhalb des Gesundheitswesens

Es fallt auf, dass in der Laufbahnstudie FaGe ein Jahr nach Abschluss 11% der Befragten ausserhalb
des Gesundheitswesens tatig sind. Dies wird in der Planung des Versorgungsberichtes nicht explizit
ausgewiesen — auch wenn dort die durchschnittliche Berufsverweildauer bertcksichtigt ist. Die Be-
rufseinstiegs- und Transitionsphase direkt nach dem EFZ ist jedoch eine Phase, in der mit einer er-
hohten Wahrscheinlichkeit zu rechnen ist, dass sich Absolvierende umorientieren. Fir kiinftige Nach-
wuchsbedarfsplanungen sollte daher zusatzlich zur durchschnittlichen Berufsverweildauer berticksich-
tigt werden, dass nicht 100% einer Kohorte direkt nach Abschluss dem Gesundheitswesen zur Verfi-
gung stehen.

Im Gegenzug ist wiederum zu beriicksichtigen, dass auch Personen von anderen Branchen in die
Gesundheit wechseln (der Umfang dieses Zu- und Abflusses sollte in kiinftigen Berechnungen ge-
nauer bestimmt werden).

“ Dabei ist zu beriicksichtigen, dass in der Laufbahnstudie FaGe Absolvierende der verkiirzten Ausbildung fiir
Erwachsene oder der Nachholbildung nach Art. 32 — die im Schnitt zu einem héheren Anteil im Beruf verbleiben —
nicht eingeschlossen wurden. Der Anteil der Ubertritte lage vermutlich noch tiefer, wenn die Karriereentschei-
dungen dieser Gruppe berucksichtigt wirden.
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Zukunftsbild 2014: Der Anteil der erwerbstatigen FaGe sinkt auf unter 30%, der

Anteil Tertiarstufe HF/FH Pflege/Gesundheit steigt auf 50%

Die FaGe mit Lehrabschluss 2011 wurden auch gefragt, wie sie ihre berufliche Zukunft im Jahr 2014
sehen. In diesem Zukunftshild verschieben sich die Anteile klar in Richtung Tertiarstufe HF/FH (vgl.
Abb. 4). Werden 100% dieser Absichten verwirklicht, befinden sich 2014 noch gut 70% der Befragten
im Gesundheitswesen — 17% sind berufsverbleibende FaGe, 56% in der Tertidrstufe Pflege und Ge-
sundheit, 4% in einer Berufsmaturitatsschule und 23% in Tatigkeiten ausserhalb des Gesundheits-
wesens (oder mit unklaren Absichten). Setzt nur die Halfte der aktuell erwerbstatigen FaGe ihre Ab-
sichten fir eine Tertiarbildung oder einen Branchenwechsel um?®, liegt der Anteil der berufsverbleiben-
den FaGe bei 30% und jener der Ubertritte in die Tertiarstufe Gesundheit/Pflege bei 53% (vgl. die
beiden obersten Balken, Abb. 4). Die Téatigkeiten ausserhalb des Gesundheitswesens liegen dann
tiefer als im 100%-Szenario (13%).

Zukunftsszenario "100% der Tertiarabsichten
bis 2014 umgesetzt”

Zukunftsszenario "50% der Tertiar- und
Branchenwechselabsichten bis 2014 umgesetzt”

Laufbahnstudie FaGe: Tatigkeiten 1 Jahr

nach Abschluss EFZ (2012) 42% 37% 10%

Nachwuchsbedarfsplanung gemass

Versorgungsbericht (2009) 47% 53%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
m berufsverbleibend min Tertidar Gesundheit A/B
m Berufsmatur mausserhalb Gesundheitswesen, unklar

Abbildung 4: Anteil der berufsverbleibenden FaGe und der Ubertritte in die Tertiarstufe HF/FH Gesundheit/Pflege.
Vergleich der Nachwuchsbedarfsplanung des Versorgungsberichtes (Dolder & Griinig, 2009), mit den Resultaten
der Laufbahnstudie FaGe: Tatigkeiten ein Jahr nach Abschluss EFZ 2012, Zukunftsszenario ,100% der ge&us-
serten Zukunftsabsichten fur die Tertiarstufe werden umgesetzt“ und dem Zukunftsszenario ,50% der gedusser-
ten Zukunftsabsichten fur die Tertiarstufe werden umgesetzt*.

Die zentrale Frage ist, in welchem Ausmass diese Absichten verwirklicht werden. Dass alle Absichten
realisiert werden, ist unrealistisch: Die Laufbahnstudie FaGe ergab, dass die Bildungsabsichten aus
dem dritten Lehrjahr nur in dreiviertel der Falle (Pflege) bis einem Drittel (andere Gesundheitsberufe)
umgesetzt wurden. Die Absicht, die Gesundheitsbranche zu verlassen, wurde sogar nur in 20% der
Falle umgesetzt.

Die beiden verschiedenen Zukunftsszenarien zeigen aber auf, dass der Anteil der erwerbstatigen Fa-
Ge auf 30% sinken kénnte — was deutlich tiefer lage als die aktuelle Situation ein Jahr nach Erhalt des
EFZ und als die Nachwuchsbedarfsplanung des Versorgungsbericht.

®> Annahme fiir das 50%-Szenario: Nur 50% aller 2012 erwerbstatigen FaGe mit Wechselabsichten setzen diese
auch um. Einzelheiten siehe separaten Datenanhang.
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In den Szenarien fur den kinftigen Personalbedarf von Obsan wird zwar erwartet, dass generell —
inshesondere in den Alters- und Pflegeheimen und der Spitex — kiinftig der Nachwuchsbedarf an terti-
arem Pflegepersonal steigen wird (Jaccard et al., 2009). Ein Absinken des berufsverbleibenden FaGe-
Anteils auf unter 30% wird wiederum kaum dem Personalbedarf dieser Qualifikationsstufe gerecht
werden. Es ist aber aufgrund der vorhandenen Daten noch unklar, wie diese Bedarfsentwicklung wirk-
lich verlaufen wird. Wo genau die optimale Verteilung zwischen einem Verbleiben im FaGe-Beruf und
Ubertritten in die Tertiarstufe liegt, ist weder mit den hier verwendeten Daten noch mit den bisherigen
Hochrechnungen von Obsan und dem Versorgungsbericht eindeutig bestimmbar. Dazu wéaren Prog-
nosen der Personalsituation in den Betrieben auf einer aktuellen Datengrundlage erforderlich.

Empfehlung: Vielféltigen Personengruppen attraktive Berufswege im Gesund-

heitswesen bieten

Die Berichterstattung zeigt aber recht einhellig auf, dass im Gesundheitswesen generell mehr Perso-
nal benétigt wird: Die benétigte Anzahl sowohl an Ubertritten in die Tertiarstufe als auch an Ver-
bleibenden im Beruf FaGe ist bisher noch nicht erreicht (Bundesamt fur Berufshildung und Technolo-
gie, 2012). Losungsansatze kénnen daher nicht ausschliesslich auf die Forderung entweder der einen
oder der anderen Karriereoption gerichtet sein, sondern sollten generell darauf abzielen, im Gesund-
heitswesen moglichst viele attraktive Berufswege zu bieten, um vielfaltige Personengruppen anzuzie-
hen.

Empfehlung: Berufslaufbahnen der FaGe verschiedener Jahrgange beobachten
In welchem Ausmass die Zukunftsabsichten eintreffen ist unsicher, wie 0.g. Szenarien zeigen. Die
laufenden oder kirzlich umgesetzten Veranderungen in den Bildungsangeboten verandern auch die
Entscheidungsgrundlagen fiir die Absolventinnen und Absolventen. Einerseits kann die zunehmende
Etablierung des Berufs FaGe mit einer klaren Berufsrolle und neuen Weiterbildungsangeboten im
Beruf (z.B. wie die eidgendssische Berufsprufung Fachfrau/Fachmann Langzeitpflege FA) die Ent-
scheidungen in Richtung ,berufsverbleibend® lenken. Andererseits kdnnen Massnahmen wie die Ver-
kurzung der héheren Fachschule Pflege auf 24 Monate oder das Angebot berufsbegleitender Pro-
gramme die Entscheidung begunstigen, ein Tertidrstudium aufzunehmen. Eine weitere Befragung
dieser Kohorte vier bis funf Jahre nach Abschluss und eine Befragung eines jingeren Jahrgangs von
Lernenden FaGe (nach neuer Ausbildungsverordnung), ggf. unter Einschluss der Lernenden der ver-
kdrzten Programme und der Nachholbildung nach Art.32 fir Erwachsene, kénnten hierzu neue Infor-
mationen liefern.
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Wie Einfluss nehmen auf die Karriere- und Bildungsentscheidungen?
Die beiden Befragungen der Laufbahnstudie FaGe haben Einflussfaktoren auf die Karriereent-
scheidung identifiziert, die Ansatzpunkte auf verschiedenen Ebenen erméglichen®.

Wohnregion, Alter, Schulabschluss und Geschlecht entscheiden bei der Karri-

ereentscheidung mit

Insgesamt haben Personen mit Ausbildungsort in der Westschweiz eine signifikant tiefere Wahr-
scheinlichkeit, eine Ausbildung auf Tertiarstufe HF/FH Pflege aufzunehmen, als jene in der Deutsch-
schweiz. Dafir ist in der Westschweiz die Wahrscheinlichkeit hdher, eine Berufsmaturitatsschule oder
eine andere Gesundheitsausbildung als Pflege zu besuchen. Im Zukunftsbild 2014 sehen sich 30%
der franzgsischsprachigen und 50% der deutschsprachigen Befragten in der Pflege. Diese regionalen
Unterschiede sind durch die verschiedenen Bildungskulturen und institutionellen Ausgestaltungen
bedingt und lassen keinen eindeutigen Schluss auf die Bedarfsdeckung zu.

Das Alter und das Bildungsniveau sind relevante Einflussfaktoren auf die Entscheidung: Insgesamt
steigt die Wahrscheinlichkeit, als FaGe zu arbeiten und keine Tertiarbildung zu besuchen, mit zuneh-
mendem Alter signifikant — bereits ab einem Alter von 20 Jahren im dritten Lehrjahr. Dies ist damit zu
erklaren, dass bereits im dritten Lehrjahr Lernende ab 20 Jahren signifikant haufiger nicht mehr im
Elternhaus wohnen. Die Bildungsentscheidung ist dadurch haufiger an finanzielle Hirden geknipft
(siehe S. 8). Absolvierende mit einem obligatorischen Schulabschluss mit Grundanforderungen (Real-
schule) und einem Elternhaus mit ahnlichem Bildungshintergrund wahlen ebenfalls haufiger die Er-
werbstétigkeit als FaGe. Da dies auch bei gleichen schulischen Leistungen der Fall ist, weist dies auf
eine Benachteiligung von Absolvierenden mit einem Realschulabschluss gegentber einem Abschluss
mit erweiterten Anforderungen (Sekundarschule) hin.

Frauen wahlen haufiger die Tertiarstufe Pflege, dafiir seltener die Berufsmaturitat oder eine Ausbil-
dung in einem anderen Gesundheitsberuf als Mé@nner. Hier stellt sich die Frage, inwieweit diese Ge-
schlechtsunterschiede ausgeglichen werden kénnen, und wie mehr Méanner fur die Pflegekarriere bzw.
mehr Frauen fur die Berufsmaturitatsschule motiviert werden kdnnen.

Das Ausbildungsmotiv zu Beginn des EFZ und die Wahl des Lehrbetriebs stel-

len (zu?) friihe Weichen
Das Ausbildungsmotiv bei Eintritt in die Ausbildung und die Wahl bzw. die Platzierung in einem be-
stimmten Lehrbetrieb spielen fir die Karriereentscheidung ebenfalls eine Rolle.

Heute erwerbstéatige FaGe antworten haufiger, dass die FaGe-Ausbildung bei Beginn dieser Aus-
bildung ihrem absoluten Berufswunsch entsprach. Personen, die die Berufsmaturitat oder andere Ge-
sundheitsberufe wahlen, planten die Ausbildung zur FaGe von vornherein haufiger als Sprungbrett in
andere Berufe. Fir Personen, die heute die Branche gewechselt haben, war die FaGe-Ausbildung
bereits zu Beginn haufiger zweite Wahl oder kein Berufswunsch.

® Bei diesen Ergebnissen wurde mittels multivariater statistischer Methoden berlcksichtigt, dass mehrere Ein-
flussfaktoren die Karriereentscheidung gleichzeitig beeinflussen kénnen.
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Der Versorgungsbereich des Betriebs wahrend der Ausbildung (im 3. Lehrjahr) weist einen auffélligen
Zusammenhang sowohl mit den ersten Ausbildungsmotiven zu Beginn des EFZ als auch mit den spé-
teren Karriereentscheidungen auf. Ehemalige Lernende

e aus dem Akutbereich hatten Gberdurchschnittlich haufig ein ,Sprungbrettmotiv® fiir die FaGe-
Ausbildung und wéahlen — bei gleichen Leistungen und personlichen Merkmalen — eher ein Studi-
um HF/FH Pflege

e aus dem Langzeitbereich bezeichneten die FaGe-Ausbildung haufiger als ihren ,absoluten Be-
rufswunsch® und ergreifen — bei gleichen Leistungen und personlichen Merkmalen — auch tber-
durchschnittlich haufiger die Erwerbstatigkeit als FaGe.

Diese Verteilung entspricht dem bestehenden Qualifikationsmix in den Betrieben, da z.B. im Akutbe-
reich ein deutlich héherer Anteil an Pflegepersonal der Tertidrstufe vertreten ist als im Langzeitbe-
reich. Eine solche Verteilung der Lernenden FaGe ist auch sinnvoll, wenn Betriebe flr sie geeignete
Lernende gezielt fur den Eigenbedarf an FaGe ausbhilden bzw. fir eine spatere Ausbildung auf Tertiar-
stufe qualifizieren mdchten. Der betriebliche Eigenbedarf kann fur diese Verteilung jedoch nicht allein
verantwortlich sein, da eine Weiterbeschéftigung als FaGe im Ausbildungsbetrieb nicht immer mdglich
ist, und da die Tertidarausbildung Pflege an den HF nur teilweise mit Anstellung in einem Betrieb er-
folgt. Es wére daher kritisch zu hinterfragen, welche Faktoren diesen Zusammenhang zwischen Ver-
sorgungsbereich und Karriereentscheidung noch verursachen. Die erste Befragung der Laufbahnstu-
die FaGe zeigte, dass grosse Unterschiede in den Aufgabenschwerpunkten, Berufsrollen und Kompe-
tenzen der FaGe je nach Betrieb bestehen. Der Zusammenhang zwischen Karriereentscheidung und
Versorgungsbereich kann daher auch dadurch bedingt sein, dass sich Lernende aufgrund der unter-
schiedlichen Ausbildungserfahrungen im einen oder anderen Betrieb eher fur die Erwerbstatigkeit als
FaGe oder fir eine Berufskarriere als Pflegefachperson interessieren und entscheiden. Dies ist dann
negativ zu bewerten, wenn dadurch geeignete Lernende dem Gesundheitswesen verloren gehen,
oder mit ihrer Berufslaufbahn nicht zufrieden sind. Positive Aushildungserfahrungen sind wichtig fur
die spatere Berufskarriere — wie der folgende Abschnitt zeigt.

Auf die Ausbildungserfahrungen kommt es an: Zufriedenere Lernende arbeiten

als FaGe weiter oder realisieren ein Pflegestudium HF/FH

Attraktive Ausbildungs- und Lernbedingungen an den Lernorten sind ein wichtiges Instrument, den
Verbleib in den Pflegeberufen zu férdern. Die Ausbildungszufriedenheit ist ein starker Einflussfaktor
sowohl auf die weiteren Karriereabsichten als auch auf deren Realisierung. Mit ihrer Ausbildung tber-
durchschnittlich zufriedene FaGe finden sich haufiger in der Tertiarbildung Pflege und in der Er-
werbstétigkeit als FaGe. Sie verlassen seltener die Gesundheitsbranche. Eine ahnliche Wirkung be-
sitzt das Ausmass des schulischen Selbstvertrauens wéahrend der Ausbildung: Wer mehr Vertrauen in
die eigenen schulischen Fahigkeiten hat, tendiert eher zu einer Tertiarbildung Pflege (allerdings weni-
ger zum Verbleib im Beruf FaGe).

Den starksten Anteil an der gesamten Ausbildungszufriedenheit hat die Zufriedenheit mit der betriebli-
chen Ausbildung. Diese ist umso hoher,

e je tiefer die psycho-physische Belastung wahrend der Ausbildung ist,

e je besser die Beziehung zur Begleitperson ist,

e je vielseitiger die Aufgaben wéahrend der Ausbildung sind,

e je mehr Handlungsspielraum bei den Aufgaben besteht und

e je klarer die Berufsrolle von den Lernenden wahrend der Ausbildung wahrgenommen wird.

Dies spricht dafur, die Rollen, Aufgaben und Kompetenzen fiir FaGe und fur Lernende in allen Betrie-
ben so attraktiv wie mdglich zu gestalten.

8/11



EIDGENOSSISCHES
HOCHSCHULINSTITUT

OdASanté E

FUR BERUFSBILDUNG

INSTITUT FEDERAL
DES HAUTES ETUDES
EN FORMATION PROFESSIONNELLE

ISTITUTO
UNIVERSITARIO FEDERALE
PER LA FORMAZIONE PROFESSIONALE

C_T
nnMoJd

Branchenwechsler sind unterdurchschnittlich zufrieden wahrend ihrer Ausbil-

dung und hadern mit den Arbeitszeiten

Auch der Verbleib in der Branche Gesundheit insgesamt ist wesentlich auf positive Ausbildungser-
fahrungen zurtick zu fihren: Personen, die beabsichtigen, die Gesundheitsbranche zu verlassen oder
ein Jahr nach Lehrabschluss nicht mehr dort arbeiten, sind wahrend der Ausbildung unterdurch-
schnittlich zufrieden. Sie wirden auch seltener die FaGe-Ausbildung wieder wéhlen. Die FaGe-Aus-
bildung entsprach allerdings schon zu Beginn haufiger nicht ihrem absoluten Berufswunsch.

Ilhre Absicht, die Branche zu verlassen, hangt zu einem relevanten Teil mit der Work-Life-Balance
(d.h. Vereinbarkeit Beruf-Familie-Privatleben) zusammen. Sie gewichten die Work-Life-Balance in
ihrem Berufsleben Uberdurchschnittlich hoch und sehen diesbezlglich im Schnitt schlechtere Mdglich-
keiten als FaGe oder als Pflegefachperson. Dies wird allerdings je nach Versorgungsbereich unter-
schiedlich eingeschatzt.

Die Halfte der erwerbstatigen FaGe hat ein Jahr nach Lehrabschluss ihr frihe-

res Bildungsziel (noch) nicht verwirklicht

Etwa die Halfte der derzeit erwerbstatigen FaGe, die vor Lehrabschluss die Absicht hatten, eine hohe-
re Ausbildung zu besuchen, hat diese Absicht bisher nicht umgesetzt. Dieser Teil der erwerbstatigen
FaGe ist signifikant unzufriedener mit dem bisherigen Berufsverlauf, wiirde die FaGe-Ausbildung sel-
tener wieder wahlen und aussert signifikant haufiger, in zwei Jahren nicht mehr im Beruf FaGe tétig zu
sein.

Hirden zum Ubertritt in die Tertiarstufe: Notendurchschnitt, Lohnverzicht, und

das Nicht-Aufgeben-Wollen einer attraktiven Stelle

Noten scheinen eine wichtige Rolle im Aufnahmeverfahren zu den Tertidrausbildungen zu spielen.
Dies ist erklarbar, da FaGe mit einem Notendurchschnitt ab 5.0 in der Abschlussprifung in einigen
hoéheren Fachschulen Pflege ein vereinfachtes Aufnahmeverfahren absolvieren konnen. Bei den Be-
fragten reduziert ein Notendurchschnitt unter 5.0 bei sonst gleichen Bedingungen die Wahrscheinlich-
keit fur ein Pflegestudium HF/FH signifikant. Bei Nichterreichen dieses Durchschnitts wird ein norma-
les Verfahren moglicherweise als Hiirde fir den Ubertritt wahrgenommen.

Eine weitere Hirde ist finanzieller Art. Die erwerbstatigen FaGe wohnen in knapp zwei Drittel der Félle
nicht mehr im Elternhaus. Der Lohn in einer HF oder FH betragt monatlich ca. 1000.- CHF, gegenuber
einem mindestens viermal so hohen durchschnittlichen Monatslohn von ausgebildeten FaGe. Vor
diesem Hintergrund ist verstandlich, dass erwerbstatige FaGe signifikant haufiger argumentieren, aus
finanziellen Grinden keine Tertidraushildung aufnehmen zu wollen oder zu kénnen. Hinweise auf
einen ausgleichenden Effekt von berufsbegleitenden Angeboten sind aus den vorhandenen Daten
aufgrund einer geringen Verbreitung der Angebote und zu wenigen Beispielen nicht abzuleiten.

Die dritte Hirde ist positiver Natur: Je héher der Berufsstolz als FaGe und je ausgepragter die Zufrie-
denheit im Beruf, desto starker die Absicht, im Beruf FaGe zu bleiben.

Der Arbeitsalltag: Eine hohe Arbeitszufriedenheit bei den erwerbstatigen FaGe

fordert den Verbleib im Beruf

Personen, die als FaGe arbeiten, sehen die sinnvolle Arbeit als besonders zutreffendes und wichtiges
Merkmal in ihrem Beruf, das sich signifikant positiv auf die Arbeitszufriedenheit auswirkt. Die Verein-
barkeit von Beruf und Familie/Privatleben bzw. die Arbeitszeiten und ein guter Lohn werden als deut-
lich weniger zutreffende Arbeitsmerkmale bezeichnet, die fir diese Gruppe wichtig bis sehr wichtig
sind.
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Die Arbeitszufriedenheit wird von der Stressbelastung negativ, von guten Berufsperspektiven und
einer klaren Berufsrolle signifikant positiv beeinflusst. Eine signifikant hohere Stressbelastung durch
die Wahrnehmung von zu viel Verantwortung und korperlicher Erschopfung zeigen v.a. die FaGe im
Langzeitbereich. Alle anderen Unterschiede zwischen den Versorgungsbereichen sind gering. Sie
zeigen aber trotzdem gewisse Tendenzen auf, wie attraktiv die Berufstéatigkeit in Spitalern, Pflegehei-
men oder in der Spitex wahrgenommen wird. Im Langzeitbereich wird das Stellen-, Karriere- und Wei-
terbildungsangebot als besonders positiv, die Belastung durch zu viel Verantwortung und Erschépfung
als negativer bewertet. In der Spitex werden hingegen Stellen-, Karriere- und Weiterbildungsangebot
als tiefer, daflir die Arbeitszeiten als attraktiver bewertet.

Attraktive Berufsperspektiven und Entwicklungsmaoglichkeiten sollte es nicht

nur auf der Tertiarstufe geben, sondern auch im Beruf FaGe

Attraktive Arbeitsbedingungen sind wichtige Einflussfaktoren fur den Verbleib im Beruf FaGe: Je héher
die Arbeitszufriedenheit, desto weniger wird ein Stellen- oder Berufswechsel geplant. Gleichzeitig
werden — wie oben erwahnt — attraktive Arbeitsbedingungen und gute Perspektiven auch als Griinde
genannt, die aktuelle Arbeit nicht fur eine Terti&rausbildung aufgeben zu wollen.

Das Berufsmarketing beginnt bei der Lehrstellenvergabe und setzt sich wéh-

rend der Ausbildung fort

Die Verbesserung der Berufs- und Karriereperspektiven im Beruf FaGe beinhalten ein gewisses Kon-
fliktpotenzial, wenn gleichzeitig auch der Ubertritt in die Tertiarbildung erhdht werden soll. Das Wissen
um verschiedene Einflussfaktoren auf die Karriereentscheidungen sollte aber letztendlich daftir ge-
nutzt werden, attraktive Ausbildungs- und Arbeitsbedingungen sowie Berufsperspektiven fir alle Qua-
lifikationsstufen zu schaffen, um die Gesundheitsbranche fir méglichst viele Personen attraktiv zu
machen. Massnahmen sollten darauf abzielen, insgesamt die Anzahl der Personen zu erhdhen, die im
Gesundheitswesen verbleiben. Dies beginnt bereits beim Selektions- und Rekrutierungsprozess vor
Beginn des EFZ und setzt sich bei einer attraktiven Ausbildung in den Betrieben und Lernorten fort.
Eine strukturierte Laufbahnberatung der Lernenden wahrend der Lehrstellenvergabe und wahrend der
Ausbildung ware moglicherweise eine sinnvolle Unterstitzung, einen fur sie attraktiven Weg innerhalb
des vielfaltigen Berufs- und Bildungsangebots der Gesundheitsberufe zu finden.

In diese Uberlegungen sind sowohl die weiteren Zubringergruppen fiir die Gesundheitsberufe (Gym-
nasiastinnen und Gymnasiasten, Fachmittelschulen, Quereinsteiger, Absolvierende der verkurzten
beruflichen Grundbildung FaGe fur Erwachsene) einzubeziehen als auch die unterschiedlichen regio-
nalen und institutionellen Bedurfnisse, die bereits in anderen Berichten dargestellt wurden (Bundes-
amt fur Berufsbildung und Technologie BBT, 2011; Bundesamt fiir Berufsbildung und Technologie
BBT, 2012; Dolder & Grinig, 2009). Kantonal tUibergreifende Planungen, die den regionalen Bedarf
bertcksichtigen, kdnnen einen wichtigen Beitrag dazu leisten.
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Allgemeine Informationen

Datengrundlage

Prospektive, schriftliche, quantitative Langsschnitterhebung der Bildungs- und Berufsentscheidungen
aller FaGe der dreijahrigen reguléaren Grundbildung (mit Lehrabschluss 2011, ohne verkirzte Bil-
dungsprogramme fuir Erwachsene oder Nachholbildung nach Art. 32) in allen schweizerischen Lan-
desteilen. Es wurden 2089 Lernende aus 24 Kantonen (ohne JU und NE) befragt. Die erste Befra-
gung fand im dritten Lehrjahr 2010/2011 in der Berufsfachschule oder in Uiberbetrieblichen Zentren
statt. Die zweite Befragung wurde im Sommer 2012 iberwiegend online durchgefiihrt mit einem
Rucklauf von gut 50%.

Berichte zu den Resultaten der Laufbahnstudie FaGe, Download

http://www.ehb-schweiz.ch/de/forschungundentwicklung/schwerpunkte/Seiten/projektdetails.aspx?entityid=40

Kontaktadresse

Ines Trede, EHB, Kirchlindachstrasse 79, 3052 Zollikofen,
ines.trede@ehb-schweiz.ch; 031 910 37 81
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Link zur Homepage Masterplan:
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Datum und Ort
Zollikofen, Marz 2013
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