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Ausbildung in Berufen des Gesundheitswesens

Dr. Rainer Wolf

Dr. Rainer Wolf ist Referent im
Referat ,,Bildung und Kultur”
des Statistischen Landes-
amtes Baden-Wurttemberg.

1 Im Text wird auf die addi-
tive Nennung der femi-
ninen und maskulinen
Berufsbezeichnungen aus
Griinden besserer Lesbar-
keit verzichtet. Sie werden
als Gattungsbegriffe auf-
gefasst, die beide Ge-
schlechter umfassen.
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Im Gesundheitswesen wurden in den letzten
Jahren vielféltige Reformanséatze unternom-
men, um die steigenden Kosten in den Griff
zu bekommen. Hiervon waren unter anderem
die Organisation von Krankenhausern oder die
Ubernahme von Kosten fiir Heilbehandlungen
durch die Krankenkassen betroffen. Indirekt hat
dies auch Auswirkungen auf die Ausbildung in
Berufen des Gesundheitswesens. So ist die
Bereitstellung von Ausbildungsplatzen durch
Krankenhauser auch ein Kostenfaktor. Ebenso
konnte die Nachfrage nach einzelnen Berufen
sinken, wenn deren ,,Geschaftsgrundlage”
durch die Einschrankung der Kosteniibernah-
me von Leistungen beeintrachtigt wird. Derzeit
werden an den Schulen fiir Berufe des Gesund-
heitswesens gut 15 800 Schiiler unterrichtet.
Sie streben Berufe an wie Krankenschwester,
Hebamme, Rettungsassistent, Physiotherapeut,
Logopade oder medizinisch-technischer Assis-
tent. In den letzten 20 Jahren waren beachtliche
Schwankungen der Schiilerzahlen zu verzeich-
nen.

Bunte Palette von Berufen

An den Schulen fiir Berufe des Gesundheits-
wesens erfolgt die Ausbildung in nicht arztlichen
Gesundheitsdienstberufen. Das typische Bei-
spiel hierfir ist die Krankenschwester bzw. der
Krankenpfleger. Allerdings ist das angebotene
Berufsspektrum noch sehr viel gré3er: Neben
den pflegerischen Berufen sind hier auch the-
rapeutische und technische Berufe zu finden;
zu ersteren zahlen unter anderem Physiothera-
peuten, Ergotherapeuten oder Logopaden, zu
letzteren medizinisch-technische oder opera-
tionstechnische Assistenten.’

Der haufigst gewahlte Ausbildungsberuf ist
jener der Krankenschwester bzw. des Kranken-
pflegers. Im Schuljahr 2003/04 wurden an den
Krankenpflegeschulen knapp 7 600 Schiiler ge-
zahlt. Das war fast die Halfte der insgesamt gut
15 800 Schiiler, die Schulen fiir Berufe des Ge-
sundheitswesens besuchten. Hierzu kommen
noch die fast 1 100 Schiiler an den Kinderkran-
kenpflegeschulen im Land. Eine Besonderheit
stellt die integrierte Pflegeausbildung dar. Hier

spezialisieren sich die Auszubildenden erst im
zweiten Teil ihrer Ausbildung in Richtung Kran-
kenpflege, Kinderkrankenpflege oder Alten-
pflege. Diese integrierte Pflegeausbildung wird
derzeit nur in Kooperation verschiedener Kran-
kenhauser der Region Stuttgart am Robert-
Bosch-Krankenhaus in Stuttgart angeboten. Die
enge Verzahnung der theoretischen und prak-
tischen Ausbildung in den pflegerischen Beru-
fen hat zur Folge, dass diese Schulen grund-
satzlich an Krankenh&auser angeschlossen sind.

Unter den therapeutischen Ausbildungsgangen
nahmen die Schulen flir Physiotherapie mit tGber
2 700 Schilern die zahlenmaRig bedeutendste
Stellung ein, gefolgt von den Schulen fiir Ergo-
therapie mit gut 1 200 Schiilern. Viele der Schu-
len, die diese Ausbildungen anbieten, sind pri-
vate Institute, die nicht an einer Klinik ange-
siedelt sind. Die fast 1 000 medizinisch-techni-
schen Assistenten teilen sich in die Richtungen
Laborassistent und Radiologieassistent auf. Mit
knapp zwei Dritteln stellen die angehenden La-
borassistenten dabei die Mehrzahl der Schiler.
Der am Ende von Tabelle 1 aufgefiihrte Bildungs-
gang fur medizinische Dokumentation ist am
Universitatsklinikum Ulm beheimatet. Medizi-
nische Dokumentare zéhlen zwar nicht zu den
Gesundheitsdienstberufen im engeren Sinne, de-
ren Ausbildung und spatere Tatigkeit ist jedoch
mit dem Gesundheitswesen eng verbunden.

Krankenpflege bleibt eine Domane
von Frauen

Tabelle 1 zeigt, dass uberwiegend Frauen die
Bildungsgange an Schulen fir Berufe des Ge-
sundheitswesens besuchen: Gut 82 % der Schu-
ler waren im vergangenen Schuljahr weiblich.
lhr Anteil in der Krankenpflegeausbildung lag
mit 84 % sogar noch darlber. Bei der Ausbil-
dung in der Kinderkrankenpflege war die Schii-
lerschaft sogar zu 98 % weiblich, lediglich 21
angehende Kinderkrankenpfleger wurden hier
unterrichtet. An den Schulen fiir Hebammen
werden in Baden-Wirttemberg weiterhin aus-
schlieBlich Frauen ausgebildet. Wie bereits in
den vergangenen Jahren befand sich unter den
Schilern kein einziger Mann.
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T Schiiler an Schulen fiir Berufe des Gesundheitswesens in Baden-

Wiirttemberg im Schuljahr 2003/04

_ Schiiler Und zwar

Bldungsgang Insgesamt weiblich Auslander
Krankenpflege 7 587 6 374 471
Krankenpflegehilfe 173 133 30
Kinderkrankenpflege 1079 1058 31
Integrative Pflegeausbildung 26 19
Rettungsassistenten/-assistentinnen 238 63 9
Hebammen 354 354 9
Physiotherapie 2713 1967 326
Ergotherapie 1231 1038 63
Massage und medizinische Bademeister/-meisterinnen 210 106 29
Logopadie 585 536 15
Orthoptik 17 17 -
Medizinische Fulipflege (Podologie) 29 23 5
Diatschulen 135 130 3
Medizinisch-technische Assistenten/Assistentinnen 978 847 112
Operationstechnische Assistenten/Assistentinnen 291 216 14
Assistenten/Assitentinnen der Funktionsdiagnostik 23 14 3
Medizinlaboranten/-laborantinnen 56 27 4
Medizinische Dokumentation 96 81 4
Insgesamt 15 821 13 003 1128

Nur in zwei Ausbildungsgangen sind Frauen in
der Minderheit: bei Medizinlaboranten und bei
Rettungsassistenten. Bei Ersteren stellten sie
knapp die Halfte der zusammen lediglich 56
Schiiler im Schuljahr 2003/04. Bei Letzteren war
dagegen nur gut ein Viertel der 238 Auszubil-
denden weiblich.

Uber 13 % der Schiiler waren bereits 30 Jahre
alt oder alter. Dies kann zum einen darauf zu-
rlickgefiihrt werden, dass pflegerische Berufe
flir Wiedereinsteiger in das Berufsleben attrak-
tiv sein kdnnen. Zum anderen ist in den thera-
peutisch ausgerichteten Bildungsgangen ein
relativ hoher Anteil von Schiilern zu finden, die
bereits eine erste Berufsausbildung abgeschlos-
sen haben und hier eine berufliche Zusatzquali-
fikation erwerben wollen. So hatten gut 16 % der
angehenden Physiotherapeuten, rund 29 % der
Ergotherapeuten und fast die Halfte der Logo-
paden bereits das 30. Lebensjahr vollendet.

Auch fiir Schweizer und Franzosen
ist die Ausbildung attraktiv

Gut 7 % der Schiler an den Schulen flir Berufe
des Gesundheitswesens besal’en im vergan-
genen Schuljahr nicht die deutsche Staatsan-
gehorigkeit. Damit lag deren Anteil unter dem
Durchschnitt fiir alle beruflichen Schulen Baden-
Wiirttembergs, der 11,5 % betrug. Die Vertei-
lung auf die einzelnen Ausbildungsgange war
recht unterschiedlich. Unter den zahlenmaRig
bedeutenderen wiesen die Schulen fiir Kran-
kenpflegehilfe mit gut 17 % den hoéchsten Aus-

landeranteil auf, gefolgt von den Schulen fir
Massage und medizinische Bademeister mit
knapp 14 % und den Schulen fiir Physiotherapie
mit 12 %. Die niedrigsten Werte von unter 3 %
verzeichneten die Diatschulen, die Schulen fir
Hebammen, die Logopadieschulen und die
Schulen flir Kinderkrankenpflege. Die folgen-
de Texttabelle der haufigsten Staatsangehorig-
keiten zeigt flir das Schuljahr 2003/04, dass
Schiler aus unseren Nachbarlandern Schweiz
und Frankreich recht haufig Schulen in Baden-
Wirttemberg besuchen:

Tirkei 134 Schiiler,
Schweiz 126 Schiiler,
Frankreich 94 Schiiler,
Italien 86 Schiiler,
Osterreich 78 Schiiler.

Besonders attraktiv fir unsere ,Nachbarn” ist
die Physiotherapie-Ausbildung. Zahlt man zu
den schweizerischen und den franzdsischen
Schilern noch diejenigen aus dem ebenfalls
nahe liegenden Osterreich hinzu, so stammten
rund zwei Drittel der 326 auslandischen ange-
henden Physiotherapeuten aus diesen drei
Staaten. Die Vorliebe flir diesen Ausbildungs-
gang erklart auch die vorderen Platze in der
Rangfolge der haufigsten Staatsangehorigkeiten:
Zwei Drittel der Schiler aus der Schweiz und
aus Osterreich besuchten Physiotherapie-
schulen, von den Franzosen waren dies sogar
fast sieben Achtel. Nach Beendigung ihrer Aus-
bildung diirften diese Physiotherapeuten ihren
Beruf wahrscheinlich eher in ihrem Heimatland
als in Deutschland austben.
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Zwei Drittel mit mittlerem
Schulabschluss

Im Schuljahr 2003/04 haben insgesamt 5 922
Schiiler ihre Ausbildung an einer Schule fir
Berufe des Gesundheitswesens begonnen.
Diese dauert in den meisten Fallen drei Jahre.
Ausnahmen bilden hier nur die Schulen fir
Krankenpflegehilfe und fiir Rettungsassisten-
ten mit einer Ausbildungsdauer von einem Jahr
und die Schulen fiir Massage und medizinische
Bademeister, fir Medizinlaboranten sowie fir
medizinische FuBpflege, deren Absolventen
nach zwei Jahren die Prifung ablegen kénnen.

Rund zwei Drittel der Ausbildungsanfanger
konnten einen mittleren Schulabschluss vor-
weisen. Die meisten von ihnen hatten diesen
an einer allgemein bildenden Schule erworben.
Schaubild 1 lasst erkennen, dass nur wenige
Schiiler mit Hauptschulabschluss eine Ausbil-
dung im Gesundheitswesen anstreben. Gro-
Bere Anteile von Hauptschulabgéngern sind
lediglich an den Krankenpflegehilfeschulen,
den Schulen fiir Massage und medizinische
Bademeister sowie an den Schulen fiir Rettungs-
assistenten anzutreffen. Rund 29 % der neu
eingetretenen Schiiler besaRen mit der Fach-
hochschul- oder Hochschulreife eine Hochschul-
zugangsberechtigung. Besonders hohe Anteile
zwischen 47 % und 78 % weisen die Schulen
fir medizinische Dokumentation, die Hebam-
menschulen, die Logopadieschulen und die
Schulen flir Physiotherapie auf. Von den knapp
500 Abiturienten, die eine Ausbildung an den
Krankenpflege- und Kinderkrankenpflegeschulen
begonnen haben, dirften dies viele als Vorbe-
reitung auf ein Medizinstudium ansehen.

Neu eingetretene Schiiler an Schulen fiir Berufe des

S1 Gesundheitswesens in Baden-Wiirttemberg im
Schuljahr 2003/04 nach schulischer Vorbildung

Anteile in 9
nteile in % o m o m oo Hauptschulabschluss

Hochschulreife

Fachhochschulreife ------|

s mittlerer
Abschluss

an allgemein
bildender Schule

mittlerer Abschluss

an beruflicher Schule

Statistisches Landesamt Baden-Wiirttemberg 474 04
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Mehr als 2 600 neue Pflegekrifte

Im Sommer 2003 beendeten mehr als 2 600
Schiler mit Erfolg ihre Ausbildung im pflege-
rischen Bereich. Von diesen haben 2 154 ihren
Abschluss in der Krankenpflege, 292 in der Kin-
derkrankenpflege und 172 in der Krankenpflege-
hilfe erworben. Weitere 216 geprifte Rettungs-
assistenten stehen nun flir Notfalleinsatze zur
Verfligung. Bei den therapeutischen Berufen
stellten die 649 Abganger der Schulen flir Phy-
siotherapie die grof3te Gruppe dar. An den
Schulen fiir Ergotherapie wurden 398 Prifungen
erfolgreich abgelegt. Von den Auszubildenden
mit dem Ziel medizinisch-technischer Assistent
konnten 228 ihr Abschlusszeugnis in Empfang
nehmen.

Bezogen auf die Schiilerzahl zu Beginn der je-

weiligen Ausbildung konnten insgesamt rund

82 % der Schiiler den angestrebten Abschluss

erwerben. In der Kranken- und Kinderkranken-
pflege lag der Anteil der erfolgreichen Abschlis-
se geringfligig darliber, in der Ausbildung zum

Ergotherapeuten betrug er sogar 92 %. Von den

Physiotherapieschilern konnten dagegen nur

68 % die Ausbildung abschlie3en, die Schulen
flir medizinisch-technische Assistenten hatten

eine ,Erfolgsquote” von rund 75 %.

Schiilerzahlen deutlichen Schwankungen
unterworfen

Schaubild 2 verdeutlicht die spirbaren Schwan-
kungen der Schilerzahlen seit 1980. Zunachst
stieg die Zahl kontinuierlich von 12 800 bis
zum Schuljahr 1986/87 auf gut 15 900 an. In den
folgenden Jahren sank sie bis 1991/92 wieder
auf knapp 13 200 ab, um dann bis 1996/97 wie-
der deutlich anzusteigen. Auf dem damals er-
reichten Niveau von rund 16 000 verharrte die
Schiilerzahl drei Jahre lang. Der folgende Riick-
gang auf gut 14 800 Schiiler dauerte bis zum
Schuljahr 2001/02. Seitdem ist die Schulerzahl
wieder um rund 1 000 angestiegen. Dieser Ver-
lauf kann nur teilweise durch die unterschied-
lich starken Besetzungszahlen der Geburtsjahr-
gange der Schiilerschaft erklart werden. Diese
Entwicklung wurde auch durch die vielen Re-
formansatze beeinflusst, die in den letzten 20
Jahren im Gesundheitswesen unternommen
wurden.

Bezogen auf einzelne Ausbildungsberufe lassen
sich im Zeitablauf sehr unterschiedliche Ten-
denzen feststellen. Die Krankenpflegeschulen
wiesen bis Mitte der 80er-Jahre stark steigende
Schiilerzahlen auf, die im Schuljahr 1986/87 mit
fast 10 300 ihren Hohepunkt erreichten. An-
schlie3end sanken sie bis Anfang der 90er-Jahre
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Schiiler an Schulen fiir Berufe des Gesundheitswesens

in Baden-Wiirttemberg seit dem Schuljahr 1980/81

- andere Bildungsgange

_ medizinisch-technische
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- Ergotherapie

|- Physiotherapie

.-- Kinderkrankenpflege

- Krankenpflege
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auf unter 7 800 ab. Nach einem kurzen ,, Zwi-
schenhoch” in der Mitte der 90er-Jahre liegt
die Schulerzahl seit dem Schuljahr 2000/01 im
Bereich von rund 7 500. Dieses im Vergleich zu
den Verhaltnissen vor 15 bis 20 Jahren deutlich
niedrigere Niveau dirfte wohl zum Teil darauf
zurlickzufiihren sein, dass die Krankenpflegeaus-
bildung von den Krankenh&usern inzwischen
verstarkt auch unter dem Kostengesichtspunkt
gesehen wird.

Die Ausbildung in der Physiotherapie nahm

dagegen einen deutlichen Aufschwung: Vor 20
Jahren wurden in den damaligen Schulen fir
Krankengymnastik 713 Schiiler gezahlt, im ver-
gangenen Jahr dagegen genau 2 000 mehr. Die
Ausbildung wurde Mitte der 90er-Jahre neu

geregelt: Die 2-jahrige Krankengymnastikaus-

B kurz notiert ...

bildung wurde durch die bundeseinheitlich ge-
regelte 3-jahrige Physiotherapieausbildung er-
setzt. Allein die Verlangerung der Ausbildungs-
dauer erklart den Grof3teil des Anstiegs um
630 Schler im Schuljahr 1996/97.

Diese Beispiele zeigen, dass politische Vorgaben,
finanzielle Zwange und inhaltliche Rahmen-
setzungen die Ausbildung beeinflussen. Da das
Gesundheitswesen auch in Zukunft unter Re-
formdruck stehen wird, werden sich auch die
Schulen fiir Berufe des Gesundheitswesens
diesen Einflissen nicht entziehen kénnen. il

Weitere Auskiinfte erteilt
Dr. Rainer Wolf, Telefon 0711/641-2589
E-Mail: Rainer.Wolf@stala.bwl.de

Enormer Anstieg beim ,, Meister-BAfoG”

Das Aufstiegsfortbildungsforderungsgesetz
(AFBQ) ist als Gegenstiick zum traditionellen
BAfOG besonders flir die berufliche Fortbildung
geschaffen worden, weshalb es landlaufig oft
auch , Meister-BAfoG” genannt wird. Durch
dieses Gesetz wird das Ziel verfolgt, Teilnehmer
an MalRnahmen der beruflichen Fortbildung
finanziell abzusichern. Die Leistungen sind in-
dividuell unterschiedlich und hangen unter
anderem vom Vermdgen und dem Familien-
stand des Gefoérderten sowie von der Art einer
Fortbildung in Vollzeit- oder Teilzeitform ab. So
erhielten beispielsweise Geforderte in Vollzeit-

malnahmen im Jahr 2003 durchschnittlich
571 Euro monatlich an Leistungen. Personen,
die Vollférderung erhielten, wurden durch-
schnittlich mit 576 Euro im Monat unterstitzt,
wahrend Personen mit Anrechnungen aus Ver-
mogen und sonstigen Einkilinften (Teilforderung)
durchschnittlich 514 Euro Gberwiesen bekamen.

Nach den Ergebnissen der Statistik zur Auf-
stiegsfortbildungsforderung erhielten im Jahr
2003 in Baden-Wiirttemberg insgesamt 19 808
Personen Leistungen nach dem Aufstiegsfort-
bildungsforderungsgesetz. Gegeniiber dem
Vorjahr wurden damit 6 868 oder 53 % Perso-
nen mehr gefordert. |l
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