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Studie zum Berufsverbleib

Was Pilegefachpersonen erwarten,

um langfristig im Beruf zu bleiben

Auch einige Jahre nach Ausbildungsabschluss will die Mehrheit der Pflegefachpersonen
langfristig im Beruf bleiben. Dies zeigen Ergebnisse der dritten Befragungswelle einer
nationalen Langsschnittstudie zum Berufseinstieg des Abschlussjahrgangs 2011/2012. Da-
mit dies Wirklichkeit bleibt, erwarten sie aber Verbesserungen der Rahmenbedingungen.

Text: René Schaffert, Dominik Robin

Nicht erst seit der Veroffentlichung des
nationalen Versorgungsberichts der
GDK und der OdaSanté (Dolder & Grii-
nig, 2016) ist klar, dass die kiinftigen
Herausforderungen im Gesundheitswe-
sen nur mit erfolgreichen Massnahmen
zur Bekdmpfung des Fachkridfteman-
gels gemeistert werden konnen. Ein in
diesem Zusammenhang wichtiger An-
satz stellt die Verldngerung der Berufs-
verweildauer dar.

Neue Fakten, neue Fragen

Zur Beantwortung der Frage, ob Pfle-
gefachpersonen vergleichsweise kurz
oder lang im Beruf verbleiben, sind in

der Schweiz bislang verschiedene An-
sdtze verfolgt worden. So wurde auf der
Grundlage von Daten aus der Struktur-
erhebung gezeigt, dass Pflegefachper-
sonen mit einer Berufsaustrittsquote
von 46 % vergleichsweise hdufiger aus
dem Beruf aussteigen als Berufsleute
aus Therapieberufen (35 %) oder Arz-
tinnen und Arzte (32 %). Wie die Auto-
ren aber festhielten, konnte auf der
Grundlage der Auswertungen nicht
beriicksichtigt werden, wie viele wie-
der in den Beruf einsteigen (Lobsiger &
Kdgi, 2016). Diesbeziiglich konnen
neue Untersuchungen mit spezifischen
Befragungen von Pflegefachpersonen,

wie sie in der Studie von Margret Na-
denbousch gemacht wurden, Abhilfe
verschaffen (s. Artikel S. 28). Die direk-
te Befragung von Pflegefachpersonen,
die auch wir in der hier vorgestellten
Studie nutzen, hat aber ihrerseits wie-
derum den Nachteil, dass eine mogliche
Verzerrung der Daten aufgrund des
Teilnahmeverhaltens schwierig zu kon-
trollieren ist. So stellt sich die Frage, ob
allenfalls Berufsaussteigende seltener
teilnehmen als im Beruf Verbleibende,
da fiir letztere der Bezug zu Pflege-
Umfragen hoher ist. Ware dies der Fall,
wiirden Verbleiberate und Verweildau-
er eher iiberschatzt.

Die Vielfaltigkeit der Arbeit, die Mdglichkeit, die eigenen Fahigkeiten einsetzen zu konnen und ein guter Lohn gehdren zu den wichtigsten
Wertvorstellungen junger Pflegefachpersonen.
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Foto: Martin Glauser



Beruf

Bessere Rahmenbedingungen fir die Vereinbarkeit von Familie und Beruf gehdren zu den
Themen mit dem hochsten Bedarf nach Verbesserung. (Foto: AdobeStock)

Befragung Abschlusskohorte

Diese Frage stellt sich auch hinsichtlich
der ersten Erkenntnisse zum Anteil
an Aussteigenden in unserer Studie.
Als ein Teilprojekt im nationalen Com-
petence Network Health Workforce
(www.cnhw.ch) konnten wir eine bereits
zwischen 2011 und 2013 befragte Ab-
schlusskohorte von Pflegefachpersonen
sechs Jahre nach dem Berufseinstieg
erneut befragen. Insgesamt haben 37 %
der Absolvierenden bei dieser dritten
Befragung mitgemacht. Von den rund
600 Studienteilnehmenden arbeiten ak-

tuell 90 % in der Pflege und je ungefdhr
5 % sind nicht erwerbstatig respektive in
einem anderen Beruf tadtig. Inwieweit
diese Zahlen die tatsachliche Ausstiegs-
rate aufgrund einer Teilnahmeverzer-
rung moglicherweise unterschitzen,
kann anhand der bisherigen Auswertun-
gen nicht eingeschdtzt werden.

Ergdnzende Erkenntnisse erwarten wir
aus der noch ausstehenden Analyse ei-
nes Datensatzes, in dem Daten aus allen
drei Befragungswellen miteinander ver-
kniipft werden. Unabhdngig von dieser
Frage lassen sich aber anhand unserer

neuen Daten Aussagen zu Griinden von
erfolgten Berufsausstiegen und zu Er-
wartungen an die berufliche Zukunft
der Berufsverbleibenden machen.

Bekanntes bestatigt sich

Bereits im Rahmen der Befragung ein
Jahr nach Ausbildungsabschluss (Schaf-
fert, Robin, Mahrer Imhof, & Riiesch,
2015) erwdhnten die Berufstdtigen die
Rahmenbedingungen zur Vereinbarkeit
von Familie und Beruf als eine der
wichtigsten Bedingungen fiir einen Ver-
bleib im Beruf. Damals hatten erst 4 %
der Befragten eigene Kinder; eine Proz-
entzahl, die nun, sechs Jahre nach Ab-
schluss, auf rund 30 % angestiegen ist.
In vier von fiinf Fillen handelt es sich
dabei um Kinder, die erst zwei Jahre alt
oder jlinger sind. Die Vereinbarkeit ist
deshalb fiir viele ein wichtiges Thema
und stellt fiir einige ein Grund fiir einen
Ausstieg aus dem Beruf dar. Berufs-
austeigende erwdhnen so als wichtigste
Griinde fiir den Wechsel in einen ande-
ren Beruf, neben den besseren Arbeits-
zeiten (von 60 % genannt) auch die
besseren Rahmenbedingungen zur Ver-
einbarkeit von Beruf und Familie (40 %
Nennungen).

Eine von sechs denkt an Ausstieg

Auch fiir die noch in der Pflege tdtigen
Personen ist der weitere Berufsverbleib
nicht selbstverstandlich. Etwas mehr
als jede sechste Pflegefachperson (18 %)
denkt oft bis sehr oft daran, aus dem
Beruf auszusteigen und ein knappes
Drittel (32 %) denkt oft bis sehr oft an

In welchem Ausmass diirfen oder sollten sich die folgenden Aspekte der Arbeit im Pflegebereich verandern, damit Sie sich vorstellen kdnnen, auch in 10 Jahren noch im Pflegebereich zu arbeiten
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Wenn Sie an lhre berufliche Zukunft

denken - was ist lhnen da wichtig?

Eine vielfaltige Arbeit haben

Eine Arbeit haben, bei der ich meine
Fahigkeiten voll einsetzen kann

Einen guten Lohn verdienen

Eine Arbeit haben, bei derich immer
dazu lernen kann

Einen Beruf mit guten Fort- und
Weiterbildungsmoglichkeiten haben

Einen sicheren Arbeitsplatz haben
(Sicherheit vor Arbeitslosigkeit)

Einen Beruf mit gutem Stellenangebot
haben

Selbststandig arbeiten kdnnen

Eine Arbeit haben, die von anderen
anerkannt und geachtet wird

Einen Beruf mit guten Karrieremaglich-
keiten haben

einen Stellenwechsel. Ein Viertel zeigt
konkrete Fluktuationsabsichten und hat
in den vorangehenden vier Wochen
nach einer neuen Stelle gesucht.

Mit Blick auf die berufliche Zukunft
waren die Befragten gebeten, verschie-
dene berufliche Wertvorstellungen zu
beurteilen. Am wichtigsten sind ihnen
diesbeziiglich die Vielfdltigkeit der Ar-
beit, eigene Fahigkeiten einsetzen kon-
nen, einen guten Lohn verdienen, Neu-
es lernen konnen, gute Fort- und
Weiterbildungsmoglichkeiten sowie ein
sicherer Arbeitsplatz. All diese Aspekte
werden von mehr als der Hilfte (54 %
bis 64 %) als wichtig und von fast allen
(90 % bis 98 %) als eher wichtig oder
wichtig eingestuft. (s. Tabelle oben).

Verbleib unter Bedingungen

Befragt nach ihren langerfristigen Pla-
nen geben 90 % der noch in der Pflege
Tatigen an, auch in 10 Jahren noch im
Pflegebereich bleiben zu wollen. Fiir
50 % ist dies aber nur vorstellbar, wenn
sich die bestehenden Bedingungen ver-
dndern. Zu zwolf in einer Vorbefragung
identifizierten Aspekten konnten die
Teilnehmenden angeben, in welchem
Ausmass sich diese verbessern miissen
oder verschlechtern konnen, damit ein
Verbleib vorstellbar ist (s. Grafik, S. 26).
Als die Themen mit dem hochsten Be-
darf nach Verbesserung erweisen sich
der Lohn (87 % erwarten Verbesserung),
die Rahmenbedingungen fiir Vereinbar-
keit von Familie und Beruf (72 %), der

eher eher

nicht wichtig

wichtig
0% 2% 34% 64%
0% 3% 34% 63%
1% 5% 34% 60%
0% 3% 41% 56 %
1% 5% 39% 55%
2% 8% 36% 54%
2% 8% L% 49 %
0% 8% 46% 46%
2% 23% 39% 36%
3% 23% 39% 35%

Zeitdruck bei der Arbeit (63 %) sowie die
Unterstiitzung durch die tibergeordnete
Leitung (57 %) wie auch die unregelma-
ssigen Arbeitszeiten (51 %).

Verbesserungsvorschlage

Wer Verbesserungen wiinschte, wurde
in einer offenen Frage gebeten, Vor-
schldge zu nennen. Die am hdufigsten
erwdhnten Vorschldge beziiglich der
Rahmenbedingungen zur Vereinbarkeit
von Familie und Beruf sind dabei kon-
kret: das Anbieten von Teilzeit-Model-
len, eine optimalere Regulierung der
Arbeitszeit, ein flexibleres Eingehen auf
Wiinsche sowie eine bediirfnisorien-
tierte Kinderbetreuung vor Ort.
Hinsichtlich der Unterstiitzung durch
die iibergeordnete Leitung wurde pri-
mdr eine erhohte Sichtbarkeit und
Transparenz des Managements ge-
wiinscht. Ebenso genannt wurde aus
Pflegenden-Sicht das Spannungsfeld
von Wirtschaftlichkeit und Pflegequa-
litdt und mehr Mitspracherecht bei Ent-
scheidungen.
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Schwierige
Datenlage

Da es in der Schweiz kein nationales
Register fur Pflegefachpersonen gibt,
ist es dusserst schwierig, verbindliche
Aussagen Uber die Berufsverweildau-
er von Pflegefachpersonen zu ma-
chen. Bei der Datenerhebung kdnnen
oft jene Pflegefachpersonen schlecht
erreicht werden, die aus dem Beruf
ausgestiegen sind. Aufgrund der wi-
dersprichlichen Datenbasis bleibt der
SBK bei der Argumentation fir die
Pflegeiniative bei den 15 Jahren, die
im Nationalen Versorgungsbericht ge-
nannt werden. Aber auch die in der
Nadenbousch-Studie (s. Artikel S. xx)
ermittelten 22 Jahre sind sehr kurz
fir ein Berufsleben. (ul)

Handlungsbedarf

Obwohl die Thematik der Vereinbarkeit
von Familie und Beruf bereits in friihe-
ren Studien als potenzielles Handlungs-
feld identifiziert wurde, steht das The-
ma bei den Ausstiegsgriinden und den
Bedingungen fiir den langfristigen Be-
rufsverbleib immer noch weit oben.
Auch die andern von den Teilnehmen-
den priorisierten Themen sind nicht
neu. Um weiter im Beruf zu bleiben,
erwarten sie auch Verbesserungen beim
Lohn, beim Zeitdruck, der Unterstiit-
zung durch die Leitung und bei den
Arbeitszeiten. Ein guter Lohn gehort
auch zu den drei als am wichtigsten
eingestuften beruflichen Wertvorstel-
lungen der jungen Pflegefachpersonen,
dies im Gegensatz zur - nach wie vor
weit verbreiteten - Vorstellung, dass
Pflegefachpersonen primadr intrinsisch
motiviert seien. Verschiedene Ansatz-
punkte fiir Massnahmen zur Verldnge-
rung der Verweildauer sind bereits be-
kannt, jedoch zeigen die Resultate
unserer Befragung, dass aus der Sicht
der Betroffenen weiterhin grosser Hand-
lungsbedarf besteht.

- Das Literaturverzeichnis istin der
digitalen Ausgabe verfilighar oder
erhaltlich bei: shar(@dzhaw.ch
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Profession

Etude sur le maintien dans la profession

Que souhaitent les infirmieres
pour rester dans la profession?

Quelques années apreés avoir terminé leur formation, la majorité des infirmiéres et
infirmiers souhaitent rester dans la profession. C’est ce que montrent les résultats
de la troisieme vague d’enquéte d’'une étude longitudinale nationale sur U'entrée dans
la vie active des diplomées 2011/2012. Néanmoins, les conditions-cadres doivent
impérativement évoluer pour que le personnel reste dans la branche.

Texte: René Schaffert, Dominik Robin

Les défis futurs du systeme de santé ne
peuvent étre relevés qu'en mettant en
place des mesures efficaces pour com-
battre la pénurie de personnel qualifié.
Un élément essentiel a cette fin est
de prolonger la durée d’exercice des
infirmieres au sein de la profession.

Nouveaux faits,
nouvelles questions
Différentes recherches ont été
faites en Suisse pour déter-
miner si les infirmieres et
infirmiers restaient dans la
profession longtemps ou
non, en comparaison avec
d’autres soignants. Sur la
base des données d’une
enquéte structurelle, par
exemple, il a été démontré
quavec un taux de sortie de

<>

46 pourcents, les infirmiéeres sont plus
susceptibles d’abandonner leur profes-
sion que les professionnels des do-
maines thérapeutiques (35 pourcents)
ou les médecins (32 pourcents, Lobsi-
ger & Kdgi, 2016). Toutefois, comme
I’'ont noté les auteurs, il n’a pas été pos-
sible sur la base des évaluations de
prendre en compte le nombre de
personnes qui revenaient dans la pro-
fession. A cet égard, de nouvelles études
comprenant des entretiens spécifiques
avec des infirmieres sont utiles. L'en-
quéte directe aupres du personnel infir-
mier, qui est la méthode de I’étude pré-
sentée ici, a toutefois un inconvénient:
il est difficile de controler le comporte-
ment des participants. Cela conduit a
des biais, notamment quand il s’agit de
savoir si les infirmieres qui quittent la
profession participent moins souvent a
de telles enquétes que celles qui restent.
Il s’avere en effet que ces dernieres sont
davantage présentes dans les enquétes
de référence. Si cela refléte la réalité, le
taux de rétention et la durée d’exercice
dans la profession auraient alors ten-
dance a étre surestimés.

La diversité du travail, les possibilités de
formation continue et un salaire décent,

voila des éléments clés pour le maintien

des infirmiéres dans la profession.



Une cohorte de diplomés sondés

Cette question se pose également dans
notre étude quant aux premiers résul-
tats obtenus sur la proportion d’aban-
don. Dans le cadre d’un sous-projet du
Centre national de compétences pour
lutter contre la pénurie infirmiere
(www.cnhw.ch), nous avons sondé six
ans apres leur entrée dans la profession
une cohorte d’infirmieres et infirmiers
déja sondés entre 2011 et 2013. Au total,
37 pourcents des diplomés ont participé
a cette troisieme enquéte. Sur les
quelque 600 participants a Iétude,
90 pourcents travaillent actuellement
dans les soins et environ cing pourcents
n‘ont pas d’emploi rémunéré ou
n’exercent pas d’autre profession. La
mesure dans laquelle ces chiffres sont
susceptibles de sous-estimer le taux
d’abandon réel ne peut étre appréciée
sur la base des évaluations précédentes.
Nous attendons des résultats supplé-
mentaires analysant I’ensemble des
données et reliant celles des trois vagues
d’enquéte. Cependant, indépendam-
ment de cette question, nos nouvelles
données révelent les raisons des aban-
dons et les attentes du personnel infir-
mier quant a I’évolution de leur carriere.

Confirmation de ce que l'on savait
Un an déja apres avoir terminé leur
formation, des conditions-cadres per-
mettant de concilier famille et carriere
étaient mentionnées par les personnes
sondées comme 1'une des plus impor-
tantes pour rester dans la profession
(Schaffert, Robin, Mahrer Imhof, &
Riiesch, 2015). A I’époque, seulement
quatre pourcents avaient des enfants,

Tableau 1
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Des gardes d'enfants sur le lieu de travail: une revendication pour mieux concilier
vie familiale et professionnelle.

N

un taux qui s’éléve a environ trente
pourcents six ans apres I'obtention du
diplome. Dans quatre cas sur cing, il
s’agit d’enfants de deux ans ou moins.
La compatibilité entre vie privée et pro-
fessionnelle est donc un enjeu essentiel
pour beaucoup et, pour certains, une
raison de quitter la profession. Ceux qui
changent de profession le font pour de
meilleures horaires de travail (ils sont
60 pourcents a mentionner cette raison)

mais aussi pour de meilleures condi-
tions en vue de concilier vie profession-
nelle et familiale (40 pourcents des
répondants).

Une infirmiére sur six pense a
quitter la profession

Méme pour les personnes toujours
actives dans les soins, rester dans la
profession ne va pas forcément de soi.
Un peu plus d’une infirmiére sur six

Salaire

Dans quelle mesure ces aspects peuvent-ils ou doivent-ils changer pour que vous puissiez envisager de

atravailler dans le domaine des soins dans 10 ans?
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Tableau 2

Quand vous pensez a votre avenir | pas
professionnel, qu’est-ce qui est important
important pour vous?

Avoir un travail varié 0%

Avoir un travail qui me permette 0%
d'utiliser pleinement mes capacités

Gagner un bon salaire 1%

Avoir un travail qui me permette 0%

d’acquérir sans cesse de nouvelles
connaissances

Avoir un métier qui m'offre de 1%
bonnes possibilités de formation
continue et de perfectionnement

Avoir un emploi sGr (sécurité contre 2%
le chémage)

Avoir un métier qui m'offre un large 2%
éventail des postes

Pouvoir travailler de maniére 0%
autonome
Avoir un travail estimé et reconnu 2%

par les autres

Avoir un métier qui m'offre de 3%
bonnes opportunités de carriere

66

(soit 18 pourcents) envisage souvent ou
trés souvent de quitter la profession. Un
peu moins du tiers (32 pourcents) pense
souvent ou tres souvent a changer de
poste. Un quart du personnel a des
plans concrets a ce sujet et a cherché
un autre emploi au cours des quatre
semaines précédentes.

En vue de leur avenir professionnel, il a
été demandé aux répondants d’évaluer
différentes thématiques profession-
nelles. Les plus importantes s’averent

5

Les infirmieres souhaitent
avoir davantage leur mot
a dire dans les décisions.

?

étre la diversité du travail, la possibilité
d’utiliser ses propres compétences, de
gagner un bon salaire, d’apprendre de
nouvelles choses, d’avoir de bonnes pos-
sibilités de formation continue et de per-
fectionnement ainsi qu'un emploi sir.
Tous ces aspects sont considérés comme

assez peu | plutot important
important | important

2% 34% 64%
3% 34% 63%
5% 34% 60%
3% 41% 56%
5% 39% 55%
8% 36% 54%
8% 41 % 49 %
8% 46% 46%
23% 39% 36%
23% 39% 35%

importants par plus de la moitié des
sondés (54 a 64 pourcents), et plutdt im-
portants ou importants par presque tous
(90 a 98 pourcents). La reconnaissance,
I'estime des autres et les possibilités de
carriere (voir tableau 2) viennent en-
suite, étant considérés comme plutot
importants ou importants par 75 pour-
cents des personnes interrogées.

Maintien sous conditions
Interrogées sur leurs projets a long terme,
90 pourcents des personnes exercant
toujours dans les soins déclarent vouloir
y travailler encore dans dix ans. Pour
50 pourcents des infirmieres, cependant,
cela n’est concevable que si les conditions
existantes changent. Interrogées sur
douze themes qui avaient été identifiés
dans une enquéte préliminaire, elles ont
indiqué dans quelle mesure elles pou-
vaient concevoir que ces éléments s’amé-
liorent ou se détériorent pour rester dans
la profession (voir tableau 1). Les thémes
qui ont le plus besoin d’amélioration sont
les salaires (87 pourcents des sondés
attendent une ameélioration), les condi-
tions-cadres pour combiner famille et
carriéere (72 pourcents), la pression du
travail (63 pourcents), le soutien des
supérieurs directs (57 pourcents) et les
horaires de travail irréguliers (51 pour-
cents).
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Propositions d’amélioration

Ceux qui souhaitaient des améliora-
tions ont été invités a formuler des sug-
gestions dans le cadre d'une question
ouverte. Pour la conciliation de la vie
familiale et professionnelle, les sugges-
tions les plus fréquemment citées sont
concretes: proposer des modeles a
temps partiel, une régulation plus opti-
male du temps de travail, des réponses
plus flexibles aux souhaits et une garde
d’enfants sur place adaptée aux besoins.
En ce qui concerne l'appui des supé-
rieurs, une visibilité et une transpa-
rence accrues de la direction sont prin-
cipalement souhaitées. La tension entre
rentabilité et qualité des soins est rele-
vée. Les infirmieres souhaitent égale-
ment avoir davantage leur mot a dire
dans les décisions.

Nécessité d’agir

Bien que la question de la compatibilité
entre vie familiale et professionnelle ait
déja été identifiée dans des études an-
térieures comme un éventuel domaine
d’action, cette question reste une prio-
rité en ce qui concerne les raisons de
quitter le secteur et le maintien a long
terme au sein de la profession. Les
autres themes privilégiés par les parti-
cipants ne sont pas nouveaux non plus.
Pour rester dans la profession, ils s’at-
tendent a une amélioration des salaires,
moins de contraintes en matiere de
temps, un meilleur soutien de la direc-
tion et une amélioration des horaires de
travail. Un bon salaire est également
I'une des trois conditions les plus im-
portantes pour les infirmiéres et infir-
miers, contrairement a I'idée - encore
tres répandue - qu’ils soient essentiel-
lement motivés par des motifs intrin-
seques. Alors que les résultats de di-
verses études avaient déja permis
d’indiquer différentes mesures permet-
tant de prolonger la durée d’activité du
personnel infirmier au sein de la profes-
sion, notre enquéte montre que, du
point de vue des personnes concernées,
il reste encore beaucoup a faire.
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