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1 Untersuchungsanlage und Uberblick

Die Fakultdt der Hochschule Minchen fiir angewandte Sozialwissenschaften hat TNS Infratest
Sozialforschung mit der Durchfihrung der Studie ,Bayerische Pflegekraftebefragung zur
Einrichtung einer Pflegekammer" beauftragt. In dieser als schriftlich-postalisch angelegten
Befragung sollten insgesamt 1.000 Pflegekrdfte befragt werden, die potenzielle Mitglieder einer
Pflegekammer waren.

In Deutschland wird seit einigen Jahren Uber die Einfihrung einer Pflegekammer diskutiert. Auf
Grundlage einer reprasentativen Befragung sollte deshalb bei den potentiellen Mitgliedern einer
solchen Pflegekammer ein Meinungsbild erhoben werden.

An ein dem Anspruch der Studie gerecht werdendes Projektdesign wurden eine Reihe von
Anforderungen gestellt. Wichtige Kernpunkte waren hier:

m  Informationen zur (statistischen) Beschreibung der Grundgesamtheit: Bislang fehlen hier
verldssliche Daten, da die Berufsgruppe der Pflegekrafte nicht registriert wird. Hier wurde mit
Hilfe einer von der Hochschule Minchen durchgefiihrten tiefergehenden Recherche von
vorhandenen statistischen Daten ein Kenntnisstand erlangt, der es erlaubte, die
Stichprobenanlage entsprechend der Verteilung der Grundgesamtheit vorzunehmen.

m  Zugang zu den Zielpersonen: Nachdem kein Register der Pflegekrafte existiert, war es
notwendig, Uber die Einrichtungen, in denen die Pflegekrafte tdtig sind, an diese
heranzutreten. Ansprache und Gewinnung der Pflegedienst- bzw. Heimleitungen fir die
Teilnahme an der Erhebung waren daher von groBer Bedeutung.

m  Stichprobenerstellung: Fir die Reprasentativitdt der Studie ist es notwendig, dass sich
Auswahlgesamtheit und Grundgesamtheit weitestgehend entsprechen und dass die
unterschiedlichen Einrichtungsarten (Krankenhauser, Vorsorge- und Rehabilitations-
einrichtungen, stationdre und ambulante Pflegedienste) gemaB ihrer GréBe und auch in ihrer
regionalen Verteilung angemessen in der Stichprobe vertreten sind.

m  Sicherstellung eines angemessenen Informationsstandes der Pflegenden zur geplanten
Pflegekammer: Hier war im Vorfeld der Studie und wahrend der eigentlichen Durchfiihrung ein
geeigneter Informationsfluss sicherzustellen.

n Mehrstufiges Verfahren und Mengengertlst: Die Studie wurde so angelegt, dass im Rahmen
der reprasentativen Zufallsauswahl eine genligend groBe Anzahl an Pflegekraften befragt
wurde. Insgesamt sollten mindestens n=1000 examinierte Pflegekrafte befragt werden.

Einen Uberblick Giber die Gesamtstudie gibt die nachfolgende Tabelle.
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Tabelle 1.1: Das Projekt ,Bayerische Pflegekréftebefragung® im Uberblick

Projekttitel Bayerische Pflegekraftebefragung zur Einrichtung einer Pflegekammer

Zielsetzung Erhalt eines Meinungsbildes der potentiellen Mitglieder einer
Pflegekammer flr oder gegen die Einfuhrung einer Pflegekammer in
Bayern

Projektstart Mit Auftragsvergabe Ende Februar 2013

Erhebungszeitraum

Pretest: Marz 2013
Haupterhebung: April bis Mitte Juli 2013

Grundgesamtheit

Pflegefachkrafte mit einer mindestens dreijahrigen Ausbildung, die die
Berufsbezeichnung Gesundheits- und (Kinder-)Krankenpfleger oder
Altenpfleger fliihren und in Bayern pflegerisch tatig sind

Auswahlverfahren

Zufallsstichprobe auf Basis von Adressverzeichnissen
(Krankenhausstatistik, Statistik der Vorsorge- und
Rehabilitationseinrichtungen, Pflegestatistik)

Erhebungsmethode Telefonischer Vorkontakt zu den Einrichtungen
Schriftlich-postalische Befragung der Pflegekrafte

Fragebogenumfang 2-seitiger Fragebogen (eine offene Nennung)

Erhebungssprache Deutsch

Fallzahl Geplant: n = 1.000 Interviews;

Realisiert: n = 1.118 Interviews

Stichprobenumfang

Einrichtungen Pflegende
Brutto: 207 Brutto: 4.571
Netto: 117 Netto: 1.118

Ausschoépfung

57% auf Einrichtungsebene
24% auf Personenebene

Realisierte Interviews
nach Teilgruppen
(gesamt n =1118)

604 Krankenhauser

23 Rehabilitations- und Vorsorge-Einrichtungen
302 Stationdre Pflegeheime

189 Ambulante Pflegeeinrichtungen

Datenaufbereitung

Datenpriifung, Datenbereinigung, Datenaufbereitung, Gewichtung,
Datenlieferung

Dokumentation

Pretestbericht, Zwischenbericht, Gesamtbericht, Methodik und
inhaltliche Auswertung

TNS Infratest Sozialforschung 2013
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2 Darstellung wichtiger Ergebnisse

2.1 Soll in Bayern eine Pflegekammer eingerichtet werden?

Die Halfte (50 Prozent) der bayerischen Pflegekrafte spricht sich fiir die Griindung einer
Pflegekammer aus.

Das ist das Hauptergebnis einer reprasentativen Befragung von 1.118 in Pflegeberufen
Beschéftigten in Bayern. Uber mégliche Ziele und Aufgaben einer Pflegekammer wurden die
Pflegerinnen und Pfleger im Rahmen der Befragung anhand eines Flyers informiert. 34% der
Befragten sprechen sich gegen eine Pflegekammer aus. 13% sagen ,WeiB nicht, kann ich nicht
beurteilen / ist mir egal® und 3% machen dazu keine Angabe.

Abbildung 2.1: Soll in Bayern eine Pflegekammer eingerichtet werden?
(Pflegekridfte in %)

H]a
m Nein

® WeiB nicht / Keine Angabe

TNS Infratest Sozialforschung 2013 Basis: 1.118 exam. Pflegekrafte
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Betrachtet man die Zustimmung zu einer bayerischen Pflegekammer gesondert nach den
Einrichtungsarten, in denen die Befragten tatig sind, so zeigt sich, dass man sich vor allem in den
Krankenhausern und Rehabilitationseinrichtungen deren Grindung winscht (55%). Hier sind
lediglich 29% gegen eine solche Einrichtung. Sowohl in den stationaren Einrichtungen (ja: 46%;
nein: 40%) als auch in den ambulanten Einrichtungen (ja: 43%; nein: 39%) ist das Meinungsbild
im Vergleich dazu eher differenziert.

Abbildung 2.2: Zustimmung zur Einrichtung einer Pflegekammer nach der Art der
Einrichtung (Pflegekréfte in %)

Krankenhauser / Stationdre Pflegeheime Ambulante
Rehaeinrichtungen Pflegedienste

mJa ®Nein mWeiB nicht / ist mir egal mKeine Angabe

TNS Infratest Sozialforschung 2013 Basis: 1.118 exam. Pflegekréfte
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Ein analoges Bild zu den Einrichtungsarten ergibt sich auch bei den Beschaftigtengruppen. So
sprechen sich vor allem die Gesundheits- und Krankenpflegerinnen bzw. -pfleger flir die Einrichtung
einer Pflegekammer aus (53%). Die Altenpflegerinnen bzw. -pfleger, welche auch vorwiegend in
den stationaren Pflegeheimen vertreten sind, sprechen sich zu 48% flr eine Pflegekammer aus
(36% sind dagegen). Bei den Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und -pflegern haben
wir ein umgekehrtes Bild: 46% sind gegen eine Pflegekammer, lediglich 40% sprechen sich fur
eine Kammer aus.

Abbildung 2.3: Zustimmung zur Einrichtung einer Pflegekammer nach Berufsabschluss
(Pflegekridfte in %)

Altenpflege Gesundheits- Gesundheits- und
Krankenpflege Kinderkrankenpflege

mJa ®Nein ®Weil nicht / ist mir egal mKeine Angabe

TNS Infratest Sozialforschung 2013 Basis: 1.118 exam. Pflegekréfte
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Differenziert nach dem Trager der Einrichtung gibt es den meisten Zuspruch zur Grindung einer
Pflegekammer bei den Pflegekraften, die unter freigemeinnitziger Tragerschaft tatig sind (58%).
Hier spricht sich auch nur ein Viertel der Befragten gegen eine solche Einrichtung aus. Die in
Einrichtungen unter privater Tragerschaft und 6ffentlicher Tragerschaft aktiven Pflegenden sind an
der Grindung einer Pflegekammer mit 47% bzw. 44% deutlich weniger interessiert. Deutlich wird
zudem, dass sich die niedrigere Zustimmungsrate bei privaten und 6ffentlichen Einrichtungen auch
in einem groBeren Anteil von Gegnern einer Verkammerung niederschldagt, wohingegen die
Kategorien ,weiB nicht / egal® und ,Keine Angabe" bei allen drei Trdgergruppen vergleichbare
Werte aufweisen.

Abbildung 2.4: Zustimmung zur Einrichtung einer Pflegekammer nach Tragerschaft
(Pflegekriafte in %)

2%

Freigemeinniitzig Offentlich Privat

mJa ®Nein m®mWeiB nicht / ist mir egal mKeine Angabe

TNS Infratest Sozialforschung 2013 Basis: 1.118 exam. Pflegekrafte
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Fur die Darstellung der Zustimmung zu einer bayerischen Pflegekammer je nachdem, welche
Funktion bzw. Position die Befragten in ihren Einrichtungen bekleiden, wurden alle Pflegekrafte, die
angaben, in einer mittleren oder hoéheren Leitungsfunktion tatig zu sein, der Kategorie
~Leitungsfunktion® zugeteilt und die restlichen Befragten unter ,Pflege / Funktionsabteilung /
Sonstiges™ subsumiert. Auf der Basis dieser Gruppierung lasst sich eindeutig erkennen, dass sich
die Pflegekrafte in einer Leitungsfunktion mit 61% Zustimmung deutlich fir eine Pflegekammer
aussprechen. Lediglich 31% lehnen diese ab. Auch der Anteil derer, die keine Meinung zur
Pflegekammer haben, ist bei dieser Gruppe mit 6% unterdurchschnittlich. Befragte in der Pflege, in
Funktionsabteilungen und sonstigen Bereichen stimmen der Einrichtung einer Pflegekammer
dagegen nur zu 46% zu und zeichnen sich im Vergleich auBerdem durch einen wesentlich héheren
Anteil an Personen aus, die nicht wissen, wie sie zur Griindung einer Pflegekammer stehen (15%).

Abbildung 2.5: Zustimmung zur Einrichtung einer Pflegekammer nach Funktion /
Position (Pflegekrifte in %)

2%
4%
15%
Leitungsfunktion Pflege / Funktionsabteilung /
Sonstiges
mJa Nein ®WeiB nicht / ist mir egal mKeine Angabe

TNS Infratest Sozialforschung 2013 Basis: 1.118 exam. Pflegekrafte
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Betrachtet man das jeweilige Beschdftigungsverhaltnis der Pflegekrafte so sind die Vollzeitkrafte zu
52% der Meinung, dass Bayern eine Pflegekammer einrichten soll. Eine niedrigere Zustimmung
geben mit 46% die Teilzeitkrafte; hier gibt es mit 17% auch einen gréBeren Anteil an Personen,
denen eine Einrichtung einer Pflegekammer egal ist, bzw. eine solche nicht beurteilen kénnen.

Abbildung 2.6: Zustimmung zur Einrichtung einer Pflegekammer nach Umfang der
Berufstatigkeit (Pflegekréfte in %)

2%

Vollzeit Teilzeit

mJa ®Nein mWeiB nicht / ist mir egal mKeine Angabe

TNS Infratest Sozialforschung 2013 Basis: 1.058 exam. Pflegekrafte
Nur Falle mit glltigen Angaben zur Arbeitszeit
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Besonders aufschlussreich ist auch die Betrachtung der Einstellung zur Pflegekammer nach dem
Informationsstand. Aus Griinden der Ubersichtlichkeit wird in dieser und den nachfolgenden
Auswertungen der Informationsstand der Pflegekrafte zum Thema Pflegekammer lediglich in den
Auspragungen ,niedrig", ,mittel* und ,hoch™ widergegeben, wohingegen die Pflegekrdfte im
Fragebogen die Mdglichkeit haben, ihre Selbsteinschatzung auf einer Skala von 1 (,Ich hére davon
jetzt zum ersten Mal") bis 7 (,Ich verfolge die Diskussion genau") abzustufen. Die Recodierung
erfolgte hier, indem jeweils die duBeren beiden Werte (1 und 2 sowie 6 und 7) den Auspragungen
Lhiedrig" bzw. ,hoch"™ zugeschrieben und die drei Gbrigen Antwortmdéglichkeiten (3, 4 und 5) in die
Kategorie ,mittel" tGberflihrt wurden.

Abbildung 2.7: Zustimmung zur Einrichtung einer Pflegekammer nach Informationsstand
(Pflegekrafte in %)

4% 3% 2%

104 |

J

Niedrig Mittel Hoch

mJa Nein ®WeiB nicht / ist mir egal mKeine Angabe

TNS Infratest Sozialforschung 2013 Basis: 1.098 exam. Pflegekrafte
Nur Féalle mit gultigen Angaben zum Informationsstand

So findet sich in der Gruppe der hoch informierten der meiste Zuspruch zur Einrichtung einer
Pflegekammer wieder. Innerhalb der Befragtengruppe mit niedrigem Informationsstand zeigt sich
die Gruppe derer, die (bislang) keine Meinung zur Pflegekammer haben, mit 20% am starksten im
Vergleich zum Durchschnitt vertreten. Die Befragten, die sich gegen eine Pflegekammer
aussprechen, sind in allen Informationsgruppen gleich stark vertreten.

Wie sich die drei Gruppen nach Informationsstand hinsichtlich ihrer Struktur unterscheiden, soll das
folgende Kapitel beleuchten.

11
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2.2 Informationsstand

Insgesamt sind die Pflegekrafte beim Thema ,Pflegekammer in Bayern" nicht besonders gut
informiert. So haben lediglich 19% der Befragten nach eigener Aussage einen hohen
Informationsstand, 9% verfolgen die Diskussion zur Pflegekammer genau. 42% geben einen
mittleren Informationsstand an. Einen eher niedrigen Informationsstand zu diesem Thema haben
37% der Pflegekrafte, 24% hdéren im Zuge der Befragung davon zum ersten Mal.

Abbildung 2.8: Informationsstand zum Thema Pflegekammer (Pflegekrafte in %)

2%

® Hoch
u Mittel
m Niedrig

m Keine Angabe

TNS Infratest Sozialforschung 2013 Basis: 1.118 exam. Pflegekrafte

12
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Beflirworter und Ablehner der Einrichtung einer Kammer zeichnen sich durch einen sehr ahnlichen
Informationsstand zum Thema Pflegekammer aus. So gaben 45% bzw. 40% der Befragten in
beiden Gruppen jeweils an, einen mittleren Informationsstand zu besitzen. Die Ablehner haben
allerdings einen héheren Anteil an Personen, die von der Thematik bislang nur wenig gehért haben.
Auffallig ist im Vergleich dazu die Gruppe derjenigen, die sich (noch) keine eindeutige Meinung zur
Pflegekammer gebildet hat. Diese Pflegekrafte geben zu 60% an, einen niedrigen
Informationsstand zu haben, 45% horen sogar zum ersten Mal durch die Befragung etwas zum
Thema , Pflegekammer in Bayern®.

Abbildung 2.9: Informationsstand nach Einstellung zur Pflegekammer in %

1%

Nein WeiB nicht / ist mir egal

mNiedrig mMittel mHoch mKeine Angabe

TNS Infratest Sozialforschung 2013 Basis: 1.081 exam. Pflegekrafte
Nur Falle mit gultigen Angaben bei der Einstellung zur Pflegekammer
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Unterscheidet man den Informationsstand nach Art der Einrichtung, so ldsst sich feststellen, dass
die Pflegenden aus stationdren Pflegeeinrichtungen und ambulanten Diensten mit jeweils ca. 40%
Pflegenden, die einen niedrigen Informationsstand angeben, uninformierter zu sein scheinen, als
Pflegekrdfte aus Krankenhdusern und Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtungen. Hier geben
lediglich 33% der Befragten an, einen niedrigen Informationsstand zu besitzen.

Abbildung 2.10: Informationsstand nach Einrichtungsart in %

1%

Krankenhaus / Stationdres Pflegeheim Ambulanter
Vorsorge- Pflegedienst
Rehaeinrichtung

m Niedrig mMittel mHoch mKeine Angabe

TNS Infratest Sozialforschung 2013 Basis: 1.118 exam. Pflegekrafte
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Ahnlich wie bei den Einrichtungsarten verhilt es sich auch bei den beruflichen Abschliissen. Hier
sind es vor allem die Altenpflegekrdfte und damit vorwiegend Pflegekrafte aus stationdaren und
ambulanten Pflegeeinrichtungen, die einen eher niedrigen Informationsstand angeben (42%).

Abbildung 2.11: Informationsstand nach Berufsabschluss der Befragten in %

1%

Altenpflegerin bzw. - Gesundheits- und Gesundheits- und
pfleger Krankenpflegerin bzw - Kinderkrankenpflegerin
pfleger bzw -pfleger

m Niedrig mMittel mHoch mKeine Angabe

TNS Infratest Sozialforschung 2013 Basis: 1.118 exam. Pflegekréfte
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MaBgebliche Unterschiede bezliglich des Informationsstands sind auch in den unterschiedlichen
Funktionsbereichen zu erkennen. Die Befragten, die in einer Leitungsfunktion tatig sind, weisen mit
34% einen deutlich héheren Anteil an hoch informierten als Beschaftigten auf, als dies bei
Beschaftigten in der Pflege, in Funktionsabteilungen und sonstigen Bereichen der Fall ist (15%). Im
Vergleich zum Durchschnitt, mit einem niedrigen Informationsstand von 37%, haben nur 18% der
Pflegekréfte in Leitungsfunktionen einen niedrigen Informationsstand.

Abbildung 2.12: Informationsstand nach Funktion / Position der Befragten in %

1% 2%

Leitungsfunktion Pflege / Funktionsabteilung /
Sonstiges

m Niedrig mMittel mHoch mKeine Angabe

TNS Infratest Sozialforschung 2013 Basis: 1.118 exam. Pflegekrafte
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Im Vergleich zum Durchschnitt haben Pflegende aus Einrichtungen mit 6ffentlichem Trager - diese
tragen in der Stichprobe zu 91% Krankenhauser/Rehabilitationseinrichtungen - den besten
Informationsstand zum Thema Pflegekammer (24% mit hohem Informationsstand). Pflegende aus
freigemeinnitzig und privat getragenen Einrichtungen weisen mit 43% bzw. 39% niedrigem
Informationsstand im Gegensatz dazu eine vergleichsweise niedrige Kenntnis zum Thema
Pflegekammer auf (nur 18% bzw. 16% haben hier einen hohen Informationsstand).

Abbildung 2.13: Informationsstand nach Tragerschaft in %

1% 2%

Freigemeinniitzige Offentliche Trigerschaft Private Trigerschaft
Tragerschaft

m Niedrig mMittel mHoch mKeine Angabe

TNS Infratest Sozialforschung 2013 Basis: 1.118 exam. Pflegekrafte
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2.3 Aussagen zur Pflegekammer

Um noch besser erfassen zu kénnen, wodurch das Meinungsbild der Pflegenden bestimmt wird,
wurde auch deren Zustimmung zu einzelnen Aussagen hinsichtlich méglicher Vor- und Nachteile
der Einrichtung einer Pflegekammer erhoben. Im Fragebogen folgte dabei auf ein ,positives"
Statement stets eine ,negative® Aussage. Zur besseren Ubersicht werden im Folgenden die
moglichen positiven Aspekte allerdings getrennt von denkbaren negativen Aspekten der Einrichtung
einer Kammer analysiert. Auf eine Uberblicksdarstellung aller Befragten folgt dabei eine detaillierte
Betrachtung der Zustimmung zu diesen einzelnen Teilaspekten nach Beflirwortern und Ablehnern
einer Kammer sowie nach beruflicher Funktion, Tragerschaft und Informationsstand der Befragten.

Betrachtet man die Pflegekrdfte insgesamt, so zeigt sich, dass die Ansicht, eine Pflegekammer
diene der Vertretung der beruflich Pflegenden, von den Befragten mit der hdchsten Zustimmung
bedacht wird (66%). Doch auch in Bezug auf die Aussagen, eine Kammer flihre zu einer
einheitlichen und stdrkeren Stimme in Politik und Offentlichkeit (63%) sowie zu einer stirkeren
Position der Pflege im Gesundheitswesen (64%) ist das Einvernehmen der Befragten d@hnlich hoch.
Dass eine Pflegekammer zur Sicherung der Pflegequalitat wichtig sei, findet dagegen ein etwas
geringerer Anteil. 38% der Befragten stimmen dieser Aussage eher nicht oder Gberhaupt nicht zu.

Abbildung 2.14: Zustimmung zu mdéglichen positiven Aspekten einer Pflegekammer in %

Eine Pflegekammer ... (WeiB nicht / egal)
starkt die Position der Pflege im (5)
Gesundheitswesen

dient der Vertretung der beruflich

Pflegenden )

ist wichtig zur Sicherung der

Pflegequalicat *
gibt der Pflege eine einheitliche und

starkere Stimme in Politik und (6)

Offentlichkeit

ist eine Aufwertung des Berufsstands (7)

Stimme eher / voll zu m Stimme eher nicht / Gberhaupt nicht zu

TNS Infratest Sozialforschung 2013 Basis: 1.118 exam. Pflegekrafte
Fehlende zu 100 = Keine Angabe
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Bei den negativen Aspekten zeigt sich hinsichtlich des Mitgliedbeitrags und der Pflichtmitgliedschaft
ein ausgesprochen indifferentes Bild: beiden Argumenten gegen eine Pflegekammer stimmt in etwa
die Halfte der Befragten zu (Abb. 2.14), obgleich sich, wie zu Beginn dargestellt, die Mehrheit der
examinierten Pflegekrafte in Bayern grundsatzlich fir die Einfihrung einer Pflegekammer
ausgesprochen hat. Ebenso sind 50% der Pflegekrafte der Meinung, dass dem einzelnen Mitglied
keine bedeutenden Vorteile aus der Grindung einer Pflegekammer entstehen. Es wird also von
vielen Befragten kein direkter individueller Nutzen in der Einrichtung einer Pflegekammer gesehen.
Weit weniger plausibel erscheint den Pflegekraften dagegen der Einwand, es gabe schon genug
Verbdnde oder Vereinigungen, um die Interessen der Pflegenden zu vertreten, sodass eine
Pflegekammer unnétig sei (35%). Die Vertretung der Pflegenden wird also durch die bestehenden
Verbande oder Vereinigungen als nicht unbedingt ausreichend betrachtet.

Abbildung 2.15: Zustimmung zu mdglichen negativen Aspekten einer Pflegekammer in %

Eine Pflegekammer ... (WeiB nicht / egal)
ist ein unndtiges birokratisches Gebilde 52 (6)

ist aufgrund ihrer Pflichtmitgliedschaft
abzulehnen 45 (6)

ist aufgrund des Mitgliedbeitrags
abzulehnen 42 (5)

bietet dem einzelnen Mitglied keine 40 (8)
bedeutenden Vorteile

ist unnotig, da es schon genug Verbdnde
oder Vereinigungen gibt, um die 55 (8)
Interessen der Pflegekréafte zu vertreten

Stimme eher / voll zu m Stimme eher nicht / Gberhaupt nicht zu

TNS Infratest Sozialforschung 2013 Basis: 1.118 exam. Pflegekrafte
Fehlende zu 100 = Keine Angabe

19



TNS Infratest
Sozialforschung

TNS

Neben der oben dargestellten generellen Meinung der Befragten zu einzelnen positiven und
negativen Aspekten einer Pflegekammer ermdglicht eine Auswertung dieser Aussagen nach
ausgewahlten Gruppierungsvariablen ein noch aufschlussreicheres Bild. Fir diese Auswertungen
wurden jeweils die prozentualen Anteile, die auf die Antwortkategorien ,stimme voll zu" und
~Stimme eher zu“ entfallen, aufaddiert, sodass ein Vergleich der generellen Zustimmung zu
einzelnen Aspekten einer Kammer anhand unterschiedlicher Befragtengruppen mdoglich ist.

Einstellungen von Befiirwortern und Ablehnern einer Pflegekammer

Betrachtet man dabei zunachst die Zustimmung der Befragten zu mdglichen positiven Aspekten
einer Kammer anhand von generellen Beflirwortern und Gegnern einer solchen, so zeigt sich ein
eindeutiges Bild (Abb. 2.16): Die Beflirworter einer Pflegekammer schreiben dieser in allen finf
abgefragten Dimensionen wesentlich haufiger einen positiven Effekt zu, als dies bei denjenigen der
Fall ist, die eine Kammer ablehnen oder in dieser generellen Frage noch unentschlossen sind. So
sind nahezu alle Beflirworter einer Kammer davon (berzeugt, diese stdarke die Position der Pflege
im Gesundheitswesen (97%), diene der Vertretung der Pflegenden (98%) und gebe dieser eine
einheitliche Stimme (98%). Auch die hinsichtlich der Grindung einer Pflegekammer
unentschlossenen Befragten stimmen all diesen Aussagen mit deutlicher Mehrheit zu, wohingegen
die Gegner dieses Vorhabens sich kaum Verbesserungen durch eine Kammer vorstellen kénnen.
Nicht zu vernachlassigen ist in diesem Zusammenhang jedoch, dass immerhin jeweils 20% der
generellen Ablehner die Ansicht vertreten, eine Pflegekammer diene der Vertretung der beruflich
Pflegenden und sei nitzlich, um mit einer stirkeren Stimme gegeniiber Politik und Offentlichkeit
sprechen zu kénnen.

Abbildung 2.16: Zustimmung von Befiirwortern und Ablehnern zu moéglichen positiven
Aspekten einer Pflegekammer in %

Eine Pflegekammer ...
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Offentlichkeit 0

ist eine Aufwertung des Berufsstands 91
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m Beflirworter einer Pflegekammer m WeiB nicht / egal ®mAblehner einer Pflegekammer

TNS Infratest Sozialforschung 2013 Basis: 1.081 exam. Pflegekrafte
Nur Féalle mit gultigen Angaben bei der Frage nach der Pflegekammer
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Ein umgekehrtes Bild zeigt sich bei der Auswertung der Zustimmung hinsichtlich maoglicher
negativer Aspekte einer Pflegekammer (Abb. 2.17). Hier stimmen diejenigen, die eine
Pflegekammer allgemein ablehnen den einzelnen Aussagen durchweg in deutlich h6herem MaBe zu,
als die anderen beiden Befragtengruppen. Zudem zeigt sich, dass die Gegner einer Pflegekammer
insbesondere die Pflichtmitgliedschaft (90%) und das Zahlen eines Mitgliedbeitrages (91%)
ablehnen. Ein fast ebenso groBer Anteil dieser Befragten ist zudem der Ansicht, eine Pflegekammer
sei lediglich ein unnétiges blrokratisches Gebilde (87%). Diese Ansicht wird dagegen von nicht
einmal einem Zehntel der Beflrworter einer Kammer geteilt. Erstaunlich ist dabei, dass auch die
Beflrworter oftmals keinen persénlichen Nutzen in der Grindung einer Pflegekammer sehen,
insofern die Ansicht, diese biete dem einzelnen Mitglied keine besonderen Vorteile, von 25% der
einer Verkammerung positiv gegenliberstehenden Befragten vertreten wird.

Abbildung 2.17: Zustimmung von Befiirwortern und Ablehnern zu méglichen negativen
Aspekten einer Pflegekammer in %

Eine Pflegekammer ...
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Einstellung nach Position oder Funktion der Pflegekrifte

Die bisherigen Ausflihrungen machen deutlich, dass die Zustimmung zu einzelnen positiven wie
negativen Aspekten einer Pflegekammer stark davon abhdngt, ob man Befragte betrachtet, die sich
insgesamt flr oder gegen die Griindung einer solchen aussprechen. Im Folgenden soll Uber die
Betrachtung der Meinung der Befragten zu diesen einzelnen Statements, dargestellt werden,
inwiefern bestimmte Befragtengruppen sich hinsichtlich der Zustimmung zu diesen Aspekten einer
Pflegekammer unterscheiden lassen. Vergleicht man dabei zundchst leitende Angestellte und
Pflegekrdfte in anderen Funktionen bzw. Positionen, so zeigt sich, dass die erstgenannte Gruppe
weitaus haufiger die Meinung vertritt, eine Kammer hatte positive Auswirkungen auf die Situation
in der beruflichen Pflege (Abb. 2.18). Die Ahnlichkeit in den jeweiligen Prozentpunktdifferenzen
zwischen den beiden Gruppen zeigt dabei, dass diese Einschatzung auf alle abgefragten positiven
Assoziationen in vergleichbarer Weise zutrifft.

Abbildung 2.18: Zustimmung zu mdglichen positiven Aspekten einer Pflegekammer nach
Funktion / Position in %
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Die Auswertung der mdglichen negativen Aspekte anhand der Funktion der befragten Pflegekrafte
liefert ein umgekehrtes, jedoch analog zu interpretierendes Bild (Abb. 2.19). Hier ist die
Zustimmung der leitenden Angestellten zu allen Aussagen geringer, als dies fiir die Gruppe der
anderen Befragten der Fall ist. Wenngleich auch das Zustimmungsniveau insgesamt etwas
niedriger ist und die Unterschiede zwischen den beiden Gruppen schwdacher ausgepragt sind, als
bei den finf positiven Statements, so kann man dennoch schlussfolgern, dass die Pflegekrdfte, die
sich in einer Leitungsfunktion befinden, nicht nur von den positiven Aspekten der Einrichtung einer
Kammer zu einem groBeren Anteil Uberzeugt sind, sondern auch den negativen Aussagen
insgesamt weniger Glauben schenken.

Abbildung 2.19: Zustimmung zu mdglichen negativen Aspekten einer Pflegekammer nach
Funktion / Position in %
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Einstellungen nach der Tragerschaft der Einrichtung

Eine Auswertung der Zustimmung zu den unterschiedlichen Aspekten einer Pflegekammer nach
Tragerschaft zeigt, dass die Pflegekrafte den positiven Aussagen in freigemeinnltzig organisierten
Einrichtungen am haufigsten zustimmen, wohingegen dies unter offentlicher Tragerschaft am
seltensten der Fall ist (Abb. 2.20). Obwohl die Unterschiede zwischen den einzelnen Gruppen nicht
besonders groB sind, trifft diese Tendenz mit Ausnahme der Aussage, eine Pflegekammer ist
wichtig zur Sicherung der Pflegequalitdt, bei der die Befragten privater Trager die héchste
Zustimmung zeigen, auf alle positiven Statements zu.

Abbildung 2.20: Zustimmung zu mdéglichen positiven Aspekten einer Pflegekammer nach
Trégerschaft in %
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Hinsichtlich der negativen Aussagen ist das Antwortmuster anders (Abb. 2.21). Befragte, die in
privaten und o6ffentlichen Einrichtungen tatig sind, weisen hier ganz ahnliche Zustimmungsraten
auf, wohingegen Pflegekrafte unter freigemeinnltziger Tragerschaft sich deutlich seltener mit
diesen Aussagen einverstanden zeigen. Diese unterschiedliche Auffassung Gber mdgliche negative
Aspekte einer Pflegekammer zeigt sich in allen finf abgefragten Dimensionen in ahnlicher Weise,
wobei die Diskrepanz hinsichtlich der Einschatzung, ob eine Kammer unnétig sei, da es schon
genug Verbdnde oder Vereinigungen gibt, um die Interessen der Pflegekrafte zu vertreten, am
groBten ist.

Abbildung 2.21: Zustimmung zu mdglichen negativen Aspekten einer Pflegekammer nach

Trégerschaft in %
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Einstellungen nach dem Informationsstand

Gruppiert man die Befragten Pflegekrafte danach, ob sie nach eigener Einschdtzung einen
niedrigen, mittleren oder hohen Informationsstand zum Thema ,Pflegekammer in Bayern" besitzen
und betrachtet die Zustimmungsraten zu den einzelnen Statements, so lasst sich bei den finf
positiven Aspekten der Grindung einer Kammer keine einheitliche Antworttendenz erkennen. Gut
informierte Befragte scheinen daher zu keiner wesentlich anderen Einschatzung der durch die
Grindung einer Pflegekammer moglichen positiven Effekte zu kommen, als ihre weniger
informierten Kollegen.

Abbildung 2.22: Zustimmung zu mdéglichen positiven Aspekten einer Pflegekammer nach
Informationsstand in %
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Bei den mdglichen negativen Aspekten zeigt sich dagegen Uber alle Aussagen hinweg ein klares
Antwortmuster: Je hdher der Informationsstand der Befragten ist, desto seltener stimmen diese
den abgefragten negativen Statements zu. Besonders groB3 ist die unterschiedliche Einschatzung
zwischen den niedrig und hoch informierten Pflegenden beim Thema Pflichtmitgliedschaft und
Mitgliedsbeitrag, bei dem sich die Zustimmungsrate um 16 bzw. 19 Prozentpunkte unterscheidet.
Die klare Tendenz im Antwortverhalten zu diesen Aussagen legt die Vermutung nahe, dass eine
eingehende Beschéftigung mit dem Thema ,Pflegekammer in Bayern“ dazu fiihrt, dass Angste und
negative Vorurteile hinsichtlich der Griindung einer solchen Einrichtung abgebaut werden.

Abbildung 2.23: Zustimmung zu modglichen negativen Aspekten einer Pflegekammer nach

Informationsstand in %
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2.4 Auswertung offener Antworten

Zielsetzung und Vorgehensweise

Durch die offen gestellte Frage, ,Was mdéchten Sie uns noch mitteilen?", wurde den Pflegenden die
Moglichkeit gegeben, zusatzliche Anliegen, die durch den Fragebogen ihrer Meinung nach noch
nicht abgedeckt wurden, mitzuteilen oder nochmals auf Dinge, die ihnen besonders wichtig
erschienen, hinzuweisen. Gerade weil die Antworten auf diese Frage Aufschluss dariiber geben, was
den Pflegekréften besonders am Herzen liegt, welche Wiinsche, Angste und Hoffnungen sie mit der
Einrichtung einer Pflegekammer verbinden, stellen diese eine wertvolle Zusatzinformation dar.
Insbesondere verspricht die Auswertung dieser Statements einen noch besseren Eindruck, welche
Grinde fir die Befragten ausschlaggebend sind, die Einrichtung einer Pflegekammer zu
beflirworten oder abzulehnen.

Um die einzelnen Aussagen gewinnbringend untersuchen zu kénnen, werden zunachst die Falle, die
eine offene Nennung enthalten, identifiziert und daraus induktiv unterschiedliche
Antwortkategorien gebildet. Um darauf aufbauend einen Einblick gewinnen zu kdnnen, welche
Aspekte besonders vielen Befragten ein zentrales Anliegen sind, werden in einem zweiten Schritt
die jeweilige Anzahl von Aussagen, die auf die einzelnen Kategorien entfallen, betrachtet.
AbschlieBend wird dann der Zusammenhang bestimmter Antwortmuster bei der offenen Frage und
der Einstellung der Befragten bezlglich der Einrichtung einer Pflegekammer beleuchtet. Erganzend
zu dieser komplexitatsreduzierenden Vorgehensweise einer Kategorisierung aller Antworten,
wurden aus dem empirischen Material zahlreiche Zitate ausgewahlt und in die Analyse eingefligt,
da man gerade an der konkreten Wortwahl sowie der Verwendung von Metaphern und Vergleichen
der Pflegekrafte erkennen kann, was diese besonders beschéftigt.

Inhaltsanalyse und Kategorienbildung

Insgesamt haben 257 der 1118 Pflegekrdfte (23%), die an der Befragung teilgenommen haben, die
Moglichkeit genutzt, auch die offene Frage, ,Was mochten Sie uns sonst noch mitteilen?", zu
beantworten. Von diesem Teil der Befragten sprachen sich 46% fiir eine Pflegekammer aus,
wohingegen 39% eine solche Einrichtung ablehnten. 14% antworteten entweder mit ,Wei8 nicht"
oder machten hierzu keine Angaben. Mit dem Ziel, die Anliegen der Pflegekrafte im Kontext der
Einrichtung einer Pflegekammer systematisch zu erfassen und sinnvoll interpretieren zu kénnen,
wurden unterschiedliche Analyseaspekte im empirischen Material identifiziert und so induktiv
inhaltlich unterscheidbare Antwortkategorien identifiziert.

Da eine Reihe von Befragten im Rahmen ihrer Antwort gleich mehrere und zum Teil sehr
unterschiedliche Anliegen zum Ausdruck brachte, wurde dabei die Zuordnung der einzelnen
Antworten zu einer bestimmten Kategorie nicht pro Befragten, sondern pro einzelner Aussage
getroffen, wobei flir jeden Befragten bis zu drei unterschiedliche Anliegen beriicksichtigt wurden.
Dieses Vorgehen ermdglicht es, die einzelnen Statements der Pflegekrafte trennscharf zuzuordnen,
ohne eine Vielzahl unterschiedlicher Kategorien bilden zu missen. Aus demselben Grund war es
zudem notwendig, Aussagen, die entweder sehr unspezifisch sind, wie ,Danke" oder ,Bin auf
weitere Schritte gespannt!™, aber auch Anliegen, die lediglich ein bis zwei Mal genannt wurden, wie
der Wunsch eines Befragten, ,gern als aktives Mitglied in der Pflegekammer mitarbeiten und
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[s]eine berufliche Erfahrung mit einbringen"™ zu koénnen, in der Kategorie ,Sonstiges"
zusammenzufassen.

Identifikation zentraler Aspekte einer Pflegekammer

Auf der Grundlage des beschriebenen inhaltsanalytischen Vorgehens konnten insgesamt 333
Aussagen (1,3 Statements pro offene Antwort) identifiziert und in 11 inhaltlich unterscheidbaren
Kategorien subsumiert werden (vgl. Tab. 2.1). Vergleicht man dabei die gebildeten Kategorien mit
den Statements im dritten Gliederungspunkt des Fragebogens, bei denen die teilnehmenden
Pflegekréafte ihre Zustimmung oder Ablehnung zu unterschiedlichen Aspekten einer Pflegekammer
angeben konnten, so stellt man eine erstaunliche inhaltliche Ubereinstimmung fest. Abgesehen
vom Hinweis der Befragten auf einen zu geringen Informationsstand, der ja im standardisierten Teil
des Fragebogens an anderer Stelle abgefragt wurde, bilden lediglich die Kategorien ,Eine
Pflegekammer geht auf Kosten der Mitarbeiter in der direkten Pflege" sowie die Skepsis einiger
Befragter, ob die Einrichtung einer Kammer von der Regierung ernsthaft verfolgt wirde, hier eine
Ausnahme. Somit kann man zunachst festhalten, dass die Auswertung der offenen Antworten kaum
zusatzliche Dimensionen des Themas ,Pflegekammer in Bayern™ offenbart, die nicht bereits durch
die geschlossenen Fragen erfasst wurden.

Tabelle 2.1: Unterschiedliche Antwortkategorien und die Hiufigkeit ihrer Nennung

Antwortkategorie Genannt
In % Absolut
Wunsch nach Verbesserung von Ausbildung, Arbeitsbedingung und Bezahlung 18% 61
Gegen Pflichtfortbildungen, -beitrage und -mitgliedschaft 15% 50
Wunsch nach gesellschaftlicher Aufwertung des Berufsstandes und
Verbesserung der politischen Vertretung 13% 45
Die Einrichtung einer Pflegekammer |6st die bestehenden
Probleme in der Pflege nicht 11% 35
Gegen weitere Blrokratie 10% 33
Eine Pflegekammer ist eine persénliche finanzielle Belastung 5% 18
Hinweis auf zu geringen Informationsstand zum Thema 4% 15
Skepsis, ob Einrichtung von Regierung ernsthaft verfolgt wird /effektiv ist. 4% 13
Thematisierung der Rolle von Verbdnden/Gewerkschaften 4% 12
Eine Pflegekammer geht auf Kosten der Mitarbeiter in der direkten Pflege 3% 9
Sonstiges 13% 42
Gesamt 100% 333
TNS Infratest Sozialforschung 2013 Basis: 333 Aussagen (257 exam. Pflegekrafte)

Angesichts dieser weitgehenden inhaltlichen Kongruenz liegt die Vermutung nahe, dass die
Pflegekrdfte die offene Frage in erster Linie dazu genutzt haben, einzelne Aspekte, die ihnen
personlich als besonders wichtig erschienen, nochmals zu betonen. Die in Tabelle 2.1 aufgelistete
Anzahl von Aussagen, die auf die jeweiligen Antwortkategorien entfallen, ist daher ein geeigneter
Indikator zur Identifikation von Themen, die die Befragten im Zuge der Einrichtung einer
Pflegekammer besonders bewegen. Dabei zeigt sich zunachst, dass die Verbesserung von
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Ausbildung, Arbeitsbedingungen und Bezahlung fiir die Befragten den hoéchsten Stellenwert
einnimmt (18%). Mit Aussagen, wie ,um eine Chance zu haben, dem Pflegenotstand
entgegenzuwirken und junge Menschen fiir den Pflegeberuf begeistern zu kénnen, ist es notwendig,
ihn auch finanziell aufzuwerten" oder ,[ich] Finde es wichtig, dass die Pflegekammer flir bessere
Tarifverhandlungen sorgt, da ich der Meinung bin, dass der verantwortungsvolle Pflegeberuf
unterbezahlt ist", finden sich hier sowohl Antworten wieder, die sich allgemein auf eine
Verbesserung der Arbeitsbedingungen beziehen, aber auch solche, die dieses Anliegen explizit mit
der Tatigkeit einer zuklnftigen Pflegekammer verknipfen.

Da sich 15% aller Aussagen auf den Pflichtcharakter der geplanten Pflegekammer beziehen, scheint
es sich auch hierbei um einen zentralen Faktor fir viele der Befragten zu handeln. Drastische
Vergleiche wie ,Pflichtmitgliedschaft u. Beitragspflicht braucht kein Mensch! Zusténde wie in der
DDR!" oder die Wortwahl einiger Befragter, die der Meinung sind, dass eine ,Pflegekammer als
Pflichtorganisation, mit Beitragspflicht [...] eine Frechheit", eine ,Verh6hnung" oder ein
,Knebelvertrag" sei, zeigen, dass dieser Aspekt einer Verkammerung bei einigen Befragten auf
vehemente Ablehnung trifft.

Dariliber hinaus ist auch der Wunsch nach einer gesellschaftlichen Aufwertung und einer besseren
politischen Vertretung ein wichtiges Anliegen unter den Pflegekraften (13%). Deutlich wird dies in
Forderungen, wie ,lasst endlich die Pflegenden nicht im Regen stehen. Sie werden dringend
gebraucht, engagieren sich extrem und wollen [...] auch dementsprechend anerkannt und entlohnt
werden". Gleichzeitig bringt jedoch ein dhnlich hoher Anteil von Aussagen auch zum Ausdruck
(11%), dass Verbesserungen in diesem und anderen Bereichen der Pflege ihrer Ansicht nach durch
die Einrichtung einer Kammer nicht erreicht werden koénnen: ,Ich glaube nicht daran, dass
zusétzliche Organisationen die Lage der Pflegenden verbessern. Nur wenn politisch wirklich gewollt
[...] und gesellschaftlich gestlitzt, wird es Verbesserungen geben".

Auch das Verhdltnis von Verwaltung und direkter Pflege wird von den Befragten gerade im Hinblick
auf die Einrichtung einer neuen Institution, wie der bayerischen Pflegekammer, kontrovers
diskutiert. In fast jeder Zehnten offenen Nennung wird sich gegen die Zunahme von Birokratie in
der Pflege ausgesprochen (10%). Zudem sind einige der Meinung, die Einrichtung einer
Pflegekammer gehe auf Kosten der Mitarbeiter in der direkten Pflege (3%). Hier zeigt sich deutlich
die Beflirchtung der Pflegenden, eine Kammer koénnte ein ,Bdrokratiemonster",
,Blrokratenapparat" oder ,blrokratischer Luftballon" sein. Besonders prominent vertreten ist in
diesem Zusammenhang die Metapher des blirokratischen ,Wasserkopfes", der die Sorge einer
Aufblahung der Verwaltung ohne konkrete Verbesserung in der direkten Pflege im Zuge der
Einrichtung einer Pflegekammer zum Ausdruck bringt.

Betrachtung der Antwortmuster im Kontext der Einstellung zur Pflegekammer

Unter der Annahme, dass die Pflegekrafte bei der Beantwortung der offenen Frage allen voran
Dinge zum Ausdruck bringen, die flr sie persodnlich von besonderer Relevanz sind, liegt im
Folgenden der Fokus auf der Identifikation von Antwortkategorien, die in besonderem MafBe zur
Zustimmung oder Ablehnung einer Pflegekammer beitragen. Einen Uberblick liefert hierzu die in
Tabelle 2.2 fir alle elf Kategorien dargestellte prozentuale Verteilung der offenen Nennungen auf
die unterschiedlichen Positionen im Hinblick auf die Einrichtung einer Pflegekammer.
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Tabelle 2.2: Die Verteilung offener Antworten auf die verschiedenen Ansichten zur
Pflegekammer

Antwortkategorie Meinung zur Pflegekammer
Ja, Nein, WeiB Keine Gesamt
grinden nicht nicht / Angabe

grinden egal

Wunsch nach Verbesserung von Ausbildung,

489 4% 16% 2% 100%
Arbeitsbedingung und Bezahlung 8% 34% 6% ° 00%

Gegen Pflichtfortbildungen, -beitrage und -

) 0 o o o
mitgliedschaft 12% 76% 4% 8% 100%

Wunsch nach gesellschaftlicher Aufwertung
des Berufsstandes und Verbesserung der 76% 13% 9% 2% 100%
politischen Vertretung

Die Einrichtung einer Pflegekammer 16st die

(o) o) o) o) [o)
bestehenden Probleme in der Pflege nicht 0% 89% >% 6% 100%

Gegen weitere Blirokratie 18% 58% 18% 6% 100%

Eine Pflegekammer ist eine personliche

) . 100% 0% 0% 0% 100%
finanzielle Belastung
Skepsis, ob Einrichtung von Regierung
46% 46% 8% 0% 100%
ernsthaft verfolgt wird /effektiv ist. ° ° ° ° ?
Eine Pflegekammer geht auf Kosten der o
/e 78% 22% % 100%
Mitarbeiter in der direkten Pflege 0% 8% ° 0% 00%
Hinweis auf eringen Informationsstand
Luies S gleni rmati 13% 13%  49%  25%  100%
zum Thema
Th tisi Roll Verba
ematisierung der Rolle von Verbanden / 20% 13% 53% 14% 100%
Gewerkschaften
Sonstiges 67% 29% 4% 0% 100%
TNS Infratest Sozialforschung 2013 Basis: 333 Aussagen (257 exam. Pflegekrafte

Hier zeigt sich sehr deutlich, dass diejenigen Befragten, die in ihren offenen Antworten nochmals
den Pflichtcharakter einer Kammer negativ thematisierten, in der groBen Mehrheit der Falle (76%)
deren Einrichtung auch ablehnen. Mancher Befragter sieht sich aufgrund der Pflichtmitgliedschaft
sogar in seinen Grundrechten beschnitten und argumentiert, die ,Privatsphdre des Einzelnen wird
dadurch eingeschrdnkt" oder merkt an, die ,Anonymitdt, Selbstbestimmung und Wiirde des
Einzelnen steht in Gefahr". Andere stdren sich dagegen lediglich daran, in einer Kammer Pflichten
nachkommen zu missen, obwohl ihnen der konkrete persénliche Nutzen noch unklar erscheint:
~Wo sind meine Rechte? Ich lese nur etwas von Pflichten!"

Ein umgekehrtes Bild zeigt sich bei der Betrachtung derer, die sich eine gesellschaftliche
Aufwertung ihres Berufsstandes und eine Verbesserung ihrer politischen Vertretung winschen. Die
Pflegekrdfte, die dieses Anliegen zum Ausdruck bringen, sprechen sich deutlich fir eine Kammer
aus (76%): ,Ich kann das Zustandekommen einer Pflegekammer nur unterstitzen. Damit hétte
der Berufsstand meiner Meinung nach politisch eine viel gréBere Aussagekraft & Aufmerksamkeit
und vor allem Beachtung! Ich hoffe die Umfrage wird viel erreichen!™ Demgegenliber lehnen die
Pflegenden, die einer Kammer in der aktuellen Situation keine Problemldsungsfahigkeit
zuschreiben, diese auch logischerweise ab (89%). Viele Befragte, die dieser Meinung sind, finden,
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eine ,Pflegekammer ist unnétig, bringt keinerlei Vorteile, dient nur zur Kontrolle [und] sonst gar
nichts!™ oder argumentieren schlicht, diese ,kostet nur Geld und bringt nichts".

Erstaunlich ist, dass die persdnlichen finanziellen Konsequenzen einer Kammer viele Befragte zwar
beschaftigen, nicht jedoch zu deren Ablehnung zu fitihren scheinen, insofern alle Befragten, die sich
hierzu duBerten, eine Pflegekammer dennoch beflirworten. Befragte, die eine Kammer dagegen als
LArbeitsbeschaffungsmaBnahme, um einige arbeitslose Akademiker in Lohn u. Brot zu bringen"
verstehen oder auf dhnliche Weise zum Ausdruck brachten, dass die Einrichtung einer Kammer auf
Kosten der Mitarbeiter in der direkten Pflege gehe, stehen diesem Unterfangen auch mehrheitlich
ablehnend gegeniiber (78%).

2.5 Modogliche Handlungsfelder und Empfehlungen

Das Ergebnis, dass sich knapp 50% der Befragten fir eine Pflegekammer aussprechen, 34% diese
ablehnen und 16% diesbeziiglich unentschlossen sind, sowie ein Anteil von 37%, die sich
weitgehend uninformiert flihlen, zeigt, dass sich noch kein abschlieBendes und bereits vdllig
eindeutiges Meinungsbild zum Thema Pflegekammer in der Berufsgruppe der examinierten
Pflegekréafte gebildet hat. So sind mindestens die Unentschlossenen eine Gruppe, denen die Vor-
und Nachteile der Einfihrung einer Pflegekammer noch weitgehend unerschlossen sind, was zum
groBen Teil an dem in dieser Gruppe im Vergleich zum Durchschnitt (noch) geringeren
Informationsgrad liegen dirfte.

Aus den gewonnenen Erkenntnissen der Kapitel 2.1. bis 2.4 mdchten wir daher folgende mdgliche
Handlungsfelder skizzieren, die ein klareres Meinungsbild zum Thema Pflegekammer herbeiflihren
kénnten.

n Der Informationsstand zum Thema Pflegekammer sollte bei der Berufsgruppe der examiniert
Pflegenden noch weiter erhéht werden..

m  Vor allem in den Pflegeheimen und ambulanten Diensten, respektive in der Gruppe der
Altenpfleger, sowie insbesondere in freigemeinnitzig und privat getragenen Einrichtungen
sollte der Informationsstand verbessert werden.

n Pflegende mit einer Leitungsfunktion kénnten als Multiplikatoren verstarkt daflir sorgen, dass
Informationen zum Thema Pflegekammer besser die Pflegekrafte erreichen.

(] Die Aspekte ,Sicherung der Pflegequalitat® sollte als eine der Aufgaben einer Pflegekammer
noch starker als bisher thematisiert werden Unerschlossen erscheint auch noch die Diskussion
um einen maoglichen individuellen Nutzen einer Pflegekammer, von dem die Pflegekrafte dann
auch konkret profitieren wirden. Insgesamt kann aufgrund der Befragung festgehalten
werden: Je besser die Gruppe der Pflegenden informiert ist, desto eher spricht sie sich flr die
Einrichtung einer Pflegekammer aus.
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3 Studiendesign und Ablauf der Befragung

Die Studie wurde als schriftlich-postalische Befragung der potentiellen Mitglieder einer
Pflegekammer durchgefiihrt. Innerhalb dieser Erhebungsmethode konnte sich die befragte Person
auf Basis eines Informationspapiers (Flyer, siehe Anhang) zu einem Zeitpunkt, der fir sie passte,
mit notwendigen und ergdnzenden Informationen zu Aufgaben, Zielen und Rahmenbedingungen
einer zukinftigen Pflegekammer auseinandersetzen und daraufhin entsprechend informiert den
Fragebogen beantworten.

3.1 Grundgesamtheit und Stichprobenziehung

Die Befragung richtete sich an die potentiellen Mitglieder einer Pflegekammer, d.h. Pflegefachkrafte
mit einer mindestens dreijahrigen Ausbildung, die die Berufsbezeichnung Gesundheits- und
(Kinder-)Krankenpfleger/-pflegerinnen oder Altenpfleger/-pflegerinnen fithren und in Bayern
pflegerisch tédtig sind. Eingeschlossen sind auch Studierende oder bereits akademisch qualifizierte
Pflegende, die Uber die Erlaubnis zur Flhrung der Berufsbezeichnung verfligen. Nicht befragt
wurden Pflegehilfskrafte, Auszubildende und Mitglieder sonstiger Gesundheitsberufe.

Da die professionellen Pflegekrafte in Bayern bislang nicht registriert werden, liegen Daten zur
Grundgesamtheit in Bayern nur begrenzt und in eher fragmentierter Form vor. Damit einhergehend
gibt es auch keine Adressenverzeichnisse der Mitglieder dieser Berufsgruppe.

Um die Grundgesamtheit der Erhebung in Bayern bestimmen zu kdénnen, mussten daher zunachst
valide Daten zur Anzahl der professionellen Pflegekrafte in Bayern sowie zu den beruflichen
Abschlissen und Tatigkeitsfeldern ermittelt werden. Hierflir wurden verschiedene Teilstatistiken
des Gesundheitswesens herangezogen (Krankenhausstatistik, Statistik der Vorsorge- und
Rehabilitationseinrichtungen, Pflegestatistik). Es gilt allerdings zu beachten, dass hierbei nicht alle
Pflegekrafte erfasst werden konnten, zum Beispiel diejenigen, die in Hospizen, Arztpraxen,
Gesundheitsamtern o. a. beschaftig sind. Da es sich hierbei aber eher um einen vergleichsweise
kleinen Anteil handelt - Schatzungen gehen von um die 5% der examinierten Pflegekrafte aus, die
hierbei nicht erfasst sind (Gutachten Deutscher Pflegerat, Simon 2012) - halten wir diese
Einschrankung fir akzeptabel. Das Untersuchungsdesign sah eine Kontaktaufnahme Uber eine
Stichprobe von Einrichtungen, in denen die Pflegekrafte beschaftigt sind, vor. Fir eine
reprasentative Befragung wurde ein Ricklauf von mindestens 1.000 ausgefiillten Fragebégen von
examinierten Pflegekraften angestrebt.

1. Stufe: Einrichtungsstichprobe

Die Stichprobenziehung der Einrichtungen richtete sich nach den strukturellen Merkmalen der

Grundgesamtheit und bericksichtigte dabei folgende Randverteilungen:

m  Verteilung der Kernbereiche Krankenhaus, Rehabilitationsklinik, Pflegeheim und ambulante
Pflegeeinrichtung

m  Trager der Einrichtungen

m  Regionale Verteilung
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Fur die Ziehung der Adressen haben wir einschldgige Verzeichnisse der Einrichtungen in Bayern
herangezogen. Die bendtigten Adressangaben haben wir Gber das statistische Landesamt erhalten.

2. Stufe: Vollerhebung innerhalb der Einrichtungen

Innerhalb der Einrichtungsstichprobe erhalt jede dort beschaftigte examinierte Pflegekraft einen
Fragebogen. Aufgrund der ungleichen GréBenverteilungen haben wir fir den Krankenhausbereich
eine im Lichte der Stichprobenziehung angemessene Obergrenze von 200 zu verteilenden
Fragebégen vorgesehen. Damit wurde gewahrleistet, dass sich die Erhebung flir Beschaftige in
Krankenhausern nicht auf einige wenige besonders groBe Hauser stiitzt.

Die folgende Tabelle gibt einen Uberblick (iber den Anteil der verschiedenen Einrichtungsarten in
Bayern, den Ansatz an bendtigten befragungsbereiten Einrichtungen und den Bruttoansatz an
Fragebdgen, der fir die Realisierung von 1000 auswertbaren Fragebdgen fir notwendig erachtet
wurde.

Tabelle 3.1: Strukturdaten Pflegeeinrichtungen Bayerni

Kranken- el Stationdre | Ambulan | Gesamt
= Reha-
hauser A Pflege te Pflege
einrichtungen
Anzahl Einrichtungen 370 289 1.633 1.843 4,135
Exam. Pflegepersonal 57.528 4.273 30.668 21.341| 113.810
D_ur(_:hschnitt Personal pro 155 15 19 12
Einrichtung
Anteil 50% 4% 27% 19%
Personalstichprobe, n = 1.000 505 38 269 188 1.000
Fragebdgen Brutto 1.366 101 728 507 2.702
— 5

Aljsatz Einrichtung/37% 9 7 39 44 99
Ricklauf
Deckelung Krankenhauser
(max. 200 Bbégen Versand, 15 9 41 45 110
Zufallsauswahl der Abteilungen)

TNS Infratest Sozialforschung 2013

Nach den vorliegenden Ergebnissen sind im Durchschnitt etwa 155 examinierte Pflegekrafte pro
Krankenhaus, etwa 15 examinierte Pflegekrafte pro Vorsorge oder Rehabilitationseinrichtung,
ebenfalls etwa 19 pro vollstationdarer und etwa 12 examinierte Pflegekrafte pro ambulantem
Pflegedienst beschdftigt. Die Anzahl variiert demnach stark je nach Einrichtungsart. Vor allem bei

! Bayerisches Landesamt fiur Statistik und Datenverarbeitung (2010): Pflegeeinrichtungen, ambulante sowie stationare und
Pflegegeldempfanger in Bayern. Ergebnisse der Pflegestatistik. Statistische Berichte Kennziffer K VIII 3 2j 2009. Mlnchen
[www.statistik.bayern.de/veroeffentlichungen]

Bayerisches Landesamt fir Statistik und Datenverarbeitung (2012): Krankenhausstatistik 2011: Grunddaten, Diagnosen
und Kostennachweis. Statistische Berichte Kennziffer A IV 2j 2011. Minchen [www.statistik.bayern.de/veroeffentlichungen]
Statistisches Bundesamt (2011a): Pflegestatistik 2009. Pflege im Rahmen der Pflegeversicherung. 4. Bericht:
Landervergleich - Pflegeheime. Wiesbaden
Statistisches Bundesamt (2011b): Pflegestatistik 2009.
Landervergleich - ambulante Pflegdienste.

Pflege im Rahmen der Pflegeversicherung. 3. Bericht:
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den Krankenhdausern ist die Schwankungsbreite aber auch innerhalb der Hauser enorm: So sind im
Klinikum GroBhadern alleine 3.400 Pflegekrdfte angestellt. Die Stichprobenanlage bezieht sich
daher nicht nur auf die Gesamtzahl der zu kontaktierenden Einrichtungen respektive des
Pflegepersonals, sondern bericksichtigt auch deren Verteilung in den unterschiedlichen
Einrichtungsarten.

3. Stufe: Gewichtung

Die realisierte Nettostichprobe wurde zum Abschluss zum Ausgleich von mdglichen Verzerrungen
dann nochmals an die verfligbaren Daten der Grundgesamtheit (Regierungsbezirke,
Einrichtungstyp) angepasst (vgl. dazu Abschnitt 3.8).

3.2 Zugang und Vorbereitung der eigentlichen Befragung

Im Vorfeld der Befragung wurde dem Ministerium flir Umwelt und Gesundheit Bayern (StMuG)
durch die Hochschule Miinchen nahe gelegt, die Berufsgruppe der Pflegekrdfte durch eine intensive
Presse- und Offentlichkeitsarbeit und weitere Veranstaltungen {iber die Hintergriinde, den Ablauf
und die Bedeutung einer einzurichtenden Pflegekammer zu informieren. Dieses Vorgehen sollte
maBgeblich dazu beitragen, zum einen eine positive und aufgeklarte Einstellung der Pflegedienst-
bzw. Einrichtungsleitungen zu erhalten, die dem Zugang zur eigentlichen Zielpersonengruppe
vorgeschalten sind, und zum anderen dazu flihren, dass die Pflegekrédfte selbst einer Befragung
offen gegenliberstehen, da man davon ausgehen konnte, dass ihr Informationsstand aufgrund des
geringen Organisationsgrades der Berufsgruppen eher ungentigend ist. Ausreichende Information
der Pflegekrafte im Vorfeld der Befragung galt daher als ausschlaggebend fiir eine Verringerung
von Non Response.

Am 18. Mdrz fand im StMuG eine Infoveranstaltung zur geplanten Umfrage statt. Eingeladen waren
die Trager stationdrer und ambulanter Pflegeeinrichtungen sowie die Blndnismitglieder zur
Einrichtung einer Pflegekammer in Bayern. Im Rahmen dieser Veranstaltung wurde das Projekt
durch das StMuG, die Hochschule Miinchen und TNS Infratest vorgestellt und relevante Fragen
diskutiert.

Daneben wurden allgemeine Informationen zur Befragung in der Siddeutschen Zeitung, in Radio
Bayern2, dem Bundespresseportal und weiteren allgemeinen Zeitungen sowie Fachzeitschriften
gegeben. Kritische Stellungsnahmen zur geplanten Befragung sowie ein klares Votum gegen die
Einflhrung einer Pflegekammer wurden z.B. von verdi, dem BPA und der Schwesternschaft
Minchen vom BRK e.V. in Umlauf gebracht. Inwiefern dies die Befragung beeintrachtigt hat, lasst
sich nur schwerlich abschatzen. So ist anzunehmen, dass die verschiedenen Informationen und
auch Aktionen in den Pflegeeinrichtungen zum einen die Aufmerksamkeit auf das Thema und damit
auch auf die Befragung gelenkt haben. Inwieweit die geduBerte Ablehnung das Meinungsbild mit
beeinflusst hat, lasst sich nicht weiter aufklaren.
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3.3 Erhebungsinstrumente und Inhalt der Befragung

Anschreiben des Ministeriums

Die Einrichtungen, welche durch TNS Infratest in einem ersten Schritt persénlich kontaktiert
wurden, erhielten vorab ein Anschreiben des StMuG, in welchem Anliegen und Ziel der Befragung
erlautert und zur Teilnahme an der Befragung motiviert wurde.

Anschreiben fir die Einrichtungen zu Hintergrund und Durchfiihrung der Befragung

Die Einrichtungsleitungen, welche im ersten Schritt der telefonischen Ansprache der Befragung
offen gegeniberstanden, wurden entweder mit weiteren Informationen zur geplanten Befragung
und dessen Ablauf versorgt oder bekamen direkt neben den Informationsmaterialien die benétigten
Fragebdgen flr Ihre Einrichtung zugesendet. Neben einem aussagekraftigen und motivierenden
Anschreiben mit Ansprechpartnern von TNS Infratest und der Hochschule Minchen erhielten die
Einrichtungen (Ansprechpartner waren die Pflegedienst- oder Einrichtungsleitungen) ein
projektspezifisches Datenschutzblatt.

Anschreiben an die Pflegekréfte

Das Anschreiben enthdlt neben weiteren Informationen Angaben zur Ricksendung des
Fragebogens und zur Verwendung der erhobenen Daten. Beigelegt wurde dem Anschreiben ein
Datenschutzblatt, welches die Wahrung der Anonymitat der Befragten erldutert.

Informationsflyer fur Pflegekréfte

Ein kurzer, auf die wichtigsten Informationen zugespitzter Flyer im Din A4 Faltformat sollte die
Befragten knapp und prazise Uber die Planung und Funktion einer Pflegekammer informieren sowie
den Grund der Befragung erldutern und die Wichtigkeit der Teilnahme hervorheben. Der Flyer
wurde vom StMuG zur Verfligung gestellt.

Fragebogen
Der Fragebogen, welcher sich an die potentiellen Mitglieder einer Pflegekammer richtet, umfasst

folgende Fragebogeninhalte:

Generelle Einstellung zur Einrichtung einer Pflegekammer in Bayern

Einschdatzung des eigenen Informationstandes

Begriindung der Einstellung

Bewertung einzelner Aussagen zu den Vor- und Nachteilen einer Pflegekammer
Soziodemographische Angaben (Alter, Geschlecht, beruflicher Abschluss, Berufserfahrung,
berufliche Funktion/Position, Arbeitsumfang, weitere Qualifikationen)

Der Fragebogenumfang umfasst 2 Seiten. Dabei wurde die Kernfrage zur Einrichtung einer
Pflegekammer (Frage 2) optisch hervorgehoben. Je nach Vorliebe konnten die Befragten den
Fragebogen im beigelegten Rlickumschlag an TNS Infratest zuricksenden oder mit Hilfe eines
personlichen Passworts, welches auf dem Fragebogen eingetragen war, den Fragebogen online
ausfllen.
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3.4 Pretest

In einem Pretest sollte das Erhebungsinstrument der schriftlichen Befragung an mehreren Personen
erprobt werden. Aufgrund des engen Projektdesigns wurde jedoch von einem umfassenden Test
abgesehen. Zur Prifung der Praktikabilitdt und Verstandlichkeit des schriftlichen Fragebogens
wurde dieser an wenigen Personen der Zielgruppe - ausgewahlt (ber den Bekanntenkreis der
Infratest-Mitarbeiter und der Hochschule Miinchen - getestet. Ein Pretest des Onlinefragebogens
war nicht geplant, da Papier- und Onlinefragebogen in Aufbau und Inhalt komplett identisch sind.

Im Anschluss an die Befragung wurden der Pretest-Person noch weitere Fragen zum Verstandnis
und zur Handhabbarkeit des Fragebogens gestellt sowie das Anschreiben und der Flyer bewertet.
Insgesamt wurde das Erhebungsinstrument von 48 Personen ausgefiillt und bewertet.

Die Ergebnisse dieses Pretests wurden in einem kurzen Bericht zusammengefasst, und es wurden
Handlungsempfehlungen fiir eine mdgliche Verbesserung des Designs gegeben (siehe Anhang).

Im Anschluss an den Pretest wurden sowohl Anschreiben als auch Fragebogen und Flyer
Uberarbeitet.

3.5 Telefonische Kontaktaufnahme zu den Einrichtungen

Vor Start der eigentlichen schriftlichen Befragung der Pflegekrdfte war ein telefonisches
Vorgesprach mit den Pflegedienst- bzw. Einrichtungsleitungen geplant. Dieses sollte dazu dienen,
das geplante Vorhaben der Befragung zu erlautern und um Unterstlitzung zu bitten. Ggf. wurde das
konkrete Vorgehen der Befragung (Zusendung der Fragebdgen und Verteilung an die Pflegekrafte)
abgestimmt. Standen die Ansprechpartner einer Befragung offen gegeniliber, so erhielten sie
postalisch weitere Informationen (ber die Hintergriinde und Durchfihrung der Befragung sowie die
im Telefonat angegebene bendtigte Anzahl an Befragungsmaterialien — bestehend aus Fragebogen
mit individuellem Passwort flir die Online Befragung, Anschreiben, Datenschutzblatt, Flyer und
Rickumschlag - zur Verteilung an die Pflegekrafte zugesendet. Konnten sich die
Einrichtungsleitungen nicht direkt am Telefon flir eine Befragung entscheiden, da zum Beispiel
interne Ricksprachen mit dem Betriebsrat notwendig waren, so erhielten Sie zundchst weitere
Informationsmaterialien (Anschreiben und Flyer) zugesendet und wurden in einem weiteren
telefonischen Kontakt wiederholt um ihre Teilnahme gebeten.

Die Fragebdgen sollten nach Zusendung innerhalb der Einrichtungen durch die
Pflegedienstleitungen bzw. Einrichtungsleitungen verteilt werden. Informationen hierzu erhielten
die Pflegedienstleitungen im Anschreiben. Jede Pflegekraft konnte ihren Fragebogen separat in
einem Rickumschlag portofrei an TNS Infratest zuricksenden. Als Alternative zur schriftlichen
Befragung wurde den Pflegekrdften ebenfalls die Moéglichkeit gegeben, den Fragebogen online
auszufillen. Die entsprechenden Zugangsdaten wurden den Zielpersonen auf dem Fragebogen
mitgeteilt. Auf jeder Projektstufe wurde sichergestellt, dass mit Hilfe einer eindeutigen ID der
Ricklauf auf Einrichtungsebene nachvollzogen werden konnte. Mehrfachantworten - Online und
schriftlich-postalisch — wurden Uber einen Abgleich der ID Nummern ausgeschlossen.
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Die telefonischen Kontaktgesprache wurden durch Interviewer des TNS Infratest Telefonstabes und
teilweise durch die Projektleiter der TNS Infratest Sozialforschung gefiihrt. Im Gegensatz zu sonst
Ublichen telefonischen Befragungen handelte es sich nicht um ein vollstandardisiertes Interview.
Vielmehr war es erforderlich, nach der Herstellung des Kontakts (Anruf im Auftrag der
Fachhochschule Miinchen) einen geeigneten Ansprechpartner zu erreichen und individuell auf die
Einrichtungsleitungen einzugehen. Dabei nutzte der Interviewer zwar durchaus den im CATI
Fragebogen skizzierten ,Befragungsablauf®, ihm blieb jedoch offen, bei Bedarf von der
wortgenauen Formulierung der Informationen und Fragen abzuweichen. Die Interviewer wurden im
Vorfeld der Kontaktaufnahme ausreichend zum geplanten Anliegen informiert und in der
Gesprachsgestaltung projektspezifisch geschult. Dabei erhielt die Hochschule Minchen sowohl
Einblick in die Schulung der Interviewer als auch die Mdglichkeit, in die ersten Telefonate
hineinzuhéren, um evtl. Probleme, die sich bei der Kontaktaufnahme kristallisieren, direkt
beurteilen zu kdnnen. Sollte sich der telefonische Kontakt als schwierig erweisen, so wurde vor
allem bei gréBeren Einrichtungen, bei denen auf der Einrichtungshomepage ein geeigneter
Ansprechpartner ausgewiesen wurde, auf einen Kontaktversuch per Email zurtickgegriffen.

3.6 Mengengeriist

Die folgende Tabelle gibt eine Ubersicht dariiber, wie viele Einrichtungen kontaktiert wurden, um
das Ziel von netto 1000 Befragten zu erreichen.

Tabelle 3.2: Strukturdaten Pflegeeinrichtungen

Methode Brutto Riicklauf Netto
Telefonischer Vorkontakt der Einrichtungen 207 57 %
(Pflegeheime, Krankenhauser, ambulante Einrichtungen | grundsatzlich
. Pflegedienste). ZP: Pflegedienstleitung bereit
STelrfie i (Screening erforderlich). (Teilweise durch die 117
Projektleitung bei TNS Infratest
Sozialforschung)
Versand der Erhebungsmaterialien (mit 117 25% (inkl.
Online-Teilnahmemadglichkeit) Einrichtungen | Ausfalle von
Schritt 2 mit 4.571 kompletten 1.118
Fragebdgen Einrichtungen)
brutto

TNS Infratest Sozialforschung 2013

Die Eckwerte zur Abschatzung der kalkulatorischen Anzahl und Verteilung der zu kontaktierenden
Einrichtungen wurde vorab flir den Bereich Krankenhauser und Vorsorge- bzw.
Rehabilitationseinrichtungen anhand eines aktuellen Gutachtens fir den Deutschen Pflegerat
(Beschaftigte und Beschaftigungsstrukturen in Pflegeberufen, Simon 2012) und fir den Bereich
Ambulante und Stationdre Pflege anhand der Pflegestatistik 2011 (Stat. BA 2013) mit 110 zu
kontaktierenden Einrichtungen in Schritt 2 errechnet. Ein angenommenes Ausgangsbrutto von
2700 Fragebdégen wurde recht schnell mit weniger teilnahmebereiten Einrichtungen erreicht. Es
stellte sich jedoch heraus, dass der Ricklauf auf Personenebene schlechter als angedacht verlief
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und somit sukzessive weitere Einrichtungen kontaktiert werden mussten. Da innerhalb der
Einrichtungen - vor allem in den Krankenhdusern - vermehrt Rlcksprachen z.B. mit dem
Betriebsrat gehalten werden mussten, erwies sich dieser Prozess als sehr verzdgernd, sodass ein
geplantes Feldende von Mitte Juni nicht eingehalten werden konnte. Auch der Ricklauf auf
Personenebene erwies sich vor allem in den Krankenhdusern als sehr zeitverzdgert. Letztendlich
mussten 207 Einrichtungen kontaktiert werden, um 117 befragungsbereite Einrichtungen mit einen
Fragebogenbrutto von 4571 zu erhalten.

Um eine Verzerrung der Stichprobe zugunsten einer Einrichtung mit relativem groBen Anteil an der
Gesamtzahl der Pflegekrafte zu vermeiden, wurde im Falle der Ziehung eines oder mehrerer
besonders groBer Krankenhduser die Zahl der zu befragenden Pflegekrdfte beschrankt. Daher
waren mehr zu befragende Krankenhduser vorgesehen als aufgrund des prozentualen Anteils an
den gesamten Pflegekraften theoretisch notwendig wdren. Die Obergrenze der zu befragenden
Pflegekrafte wurde auf 200 Fragebdgen beschréankt. Das in diesem Fall vorzugebende
Verteilungsverfahren innerhalb der Einrichtung wurde mdglichst praktikabel gestaltet (Verteilung
nur an die examinierten Pflegekrdfte zufallig ausgewdhlter Abteilungen). Die folgende Tabelle gibt
eine Ubersicht Uber die verschiedenen Befragungsschritte, die Griinde fiir die Ausfille im Schritt
der Kontaktaufnahme zu den Einrichtungen und den realisierten Ricklauf.

Tabelle 3.3: Gesamtiibersicht zum Riicklauf nach Einrichtungsart

Gesamt | Kranken | Vorsorge | Stationdre | Ambulante
-hduser / Reha Pflege Pflege

Kontakt zu den Einrichtungen 207 32 11 82 82
(Telefonisch/Email)
davon
Teilnahmebereit 117 17 3 46 51
Ausfille 90 15 8 36 31
davon
qualitatsneutraler Ausfall (falsche 20 2 2 5 11
Telefonnummer, privater AB, keine
Person in Zielpersonengruppe)
Bereinigtes Brutto 187 30 9 77 71
Nicht erreicht 6 2 0 4 0
Nicht Teilnahmebereit (kein 51 10 6 19 16
Interesse, keine Zeit, wortlos
aufgelegt)
Nur Anforderung weiterer 13 1 0 8 4
Informationen
Teilnahmebereit 117 17 3 46 51
in Prozent auf bereinigtes Brutto 63% 57% 33% 60% 72%
Versendete Fragebogen 4.571 2.415 130 1.126 900
RUCk|auf in Prozent 24% 25% 18% 27% 21%

TNS Infratest Sozialforschung 2013

Von den 1118 auswertbaren Interviews sind 50 per Online Fragebogen gegeben worden.
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Tabelle 3.4 gibt die verschiedenen Befragungsschritte aufgesplittet nach Art des Tragers wieder.

Tabelle 3.4: Gesamtiibersicht zum Riicklauf nach Trager der Einrichtung

Gesamt |gemeinniitzig| offentlich privat
e s| | e
davon
Teilnahmebereit 117 61 17 39
Ausfalle 90 34 10 46
davon
qualitatsneutraler Ausfall (falsche
Telefonnummer, privater AB, keine 20 6 3 11
Person in Zielpersonengruppe)
Bereinigtes Brutto 187 89 24 74
Nicht erreicht 6 3 2 1
Nicht Teilnahmebereit (kein
Interesse, keine Zeit, wortlos 51 20 5 26
aufgelegt)
o 1 s : :
Teilnahmebereit 117 61 17 39
in Prozent auf bereinigtes Brutto 63% 69% 71% 53%
Versendete Fragebdgen 4.571 1.933 1.743 895
Ricklauf 1.118 503 473 142
Ricklauf in Prozent 24% 26% 27% 16%

TNS Infratest Sozialforschung 2013

Im Ricklauf auf der Personenebene (versendete Fragebdgen) entfallen 19 Einrichtungen komplett,
d.h. aus diesen Einrichtungen ist kein einziger Fragebogen an TNS Infratest zurlickgesendet
worden. Wahrend der Feldzeit - spatestens 3 Wochen nach Versand der Fragebdgen an die
Einrichtungen - gab es einen wiederholten telefonischen Kontakt zu den Einrichtungen, aus denen
bis dato kein Fragebogen zurickgekommen ist. Hierbei wurde nachgefasst, ob die
Befragungsunterlagen den Ansprechpartner erreicht haben, und ob es Probleme bei der Verteilung
gab. Dabei erhielten wir folgende Aussagen von den Einrichtungen (absteigend sortiert nach
Relevanz):

n Fragebogen wurden bereits verteilt bzw. werden heute oder morgen an Pflegekrafte
weitergegeben, sodass demndchst mit einem Ricklauf zu rechnen sei.

n Fragebdgen wurden noch nicht verteilt, weil man bisher keine Zeit dazu gefunden hat, sollen
aber noch verteilt werden.
Fragebdgen wurden aufgrund von Urlauben erst an einen Teil der Beschdftigten verteilt.
Fragebdgen wurden noch nicht verteilt, weil dies erst beim ndchsten Treffen aller Mitarbeiter
geschieht.
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m  Fragebdgen sind bereits verteilt, aber Mitarbeiter hatten wohl noch keine Zeit gefunden, diese
auszufillen.
Fragebdgen wurden bereits zurlickgesendet und missten demnachst eintreffen.
Bei einer Einrichtung hat sich nach dem Lesen des Fragebogens der/die Ansprechpartner/in
dazu entschieden, mit der Einrichtung doch nicht teilzunehmen.

Keine Einrichtung konnte berichten, dass sie die Fragebdgen nicht erhalten hatte. Dennoch gab es
die oben vermerkten Komplettausfdlle. Ob diese durch eine nicht stattgefundene Verteilung der
Fragebdgen oder durch die Nichtteilnahme auf Personalebene zustande gekommen sind, lasst sich
nicht nachvollziehen.

Die Einrichtungen, von denen komplett kein Ricklauf vorhanden ist verteilen sich wie folgt:

Nach Einrichtungsart:

1 Krankenhaus, 1 Reheinrichtung, 8 Stationdre Pflegeheime, 9 ambulante Einrichtungen
Nach Art des Tragers:

7 freigemeinnttzige, 2 6ffentliche und 10 private Einrichtungen

3.7 Datenaufbereitung und -auswertung

Die Daten der schriftlichen und der online Befragung wurden erfasst, geprift, bereinigt und
aufbereitet. Hier erfolgte auch die Prifung auf und Bereinigung von mdglichen doppelten
Rickldufen (Online und Papier von einer Person) und Personen, die aufgrund von sonstigen
Angaben zum Berufsabschluss als nicht zur Zielpersonengruppe zugehérig eingestuft werden
mussten. Ergebnis der Datenaufbereitung ist ein einheitlicher, gelabelter SPSS-Datensatz mit 1118
auswertbaren Fallen, welcher auch dem Auftraggeber zur Verfligung gestellt und mit diesem
Bericht Gbergeben wird.

Die weiteren Auswertungen erfolgten mittels geeigneter statistischer Verfahren. Folgende Daten
wurden ins Zentrum der Auswertungen gestellt:

Grundsatzliches Votum flir oder gegen eine Verkammerung
Beweggriinde zur Zustimmung bzw. Ablehnung einer Verkammerung
Votum nach Berufsgruppe

Votum nach Praxisfeld/Setting

Votum nach Alter, Geschlecht, beruflichem Status und Berufserfahrung.

3.8 Gewichtung

Zum Ausgleich von mdglichen Verzerrungen sowie zur Gewdhrleistung einer mdglichst guten
Vergleichbarkeit der Stichprobe mit den Daten der amtlichen Statistik war nach Abschluss der
Feldarbeit eine Gewichtung im Rahmen einer Hochrechnung vorgesehen, bei dem die realisierte
Nettostichprobe zusétzlich an die verfligbaren amtlichen Strukturdaten angepasst wurde.

Als Gewichtungsmerkmale fiir die Randanpassung wurden verwendet:
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Auf Ebene der Einrichtungen:
Regierungsbezirk (7 Merkmale) - Randgewichtung

Einrichtungsart (3 Merkmale, der Typ Krankenhaus und Rehabilitations wurden
zusammengefasst)*Trager (3 Merkmale) - Zellgewichtung

Auf Ebene des Pflegepersonals:
Einrichtungsart (3 Merkmale, der Typ Krankenhaus und Rehabilitations wurden zusammengefasst)

Diese stufenweise Gewichtung, zunachst auf Einrichtungs-, dann auch Personenebene,
gewahrleistet, dass zum einen die Strukturen der Einrichtungen ausreichend berlicksichtigt werden
und zum anderen, dass auf der Personenebene - Iletztendlich bilden die Personen die
Grundgesamtheit unserer Stichprobe - die Verteilung der Personen nach Einrichtungsart
berlicksichtigt werden und so mdgliche Verzerrungen nach dem ersten Gewichtungsschritt wieder
ausgeglichen werden.

3.9 Struktur der Stichprobe
Strukturvergleich und Riicklauf

Die nachfolgenden zwei Tabellen vergleichen die Struktur der Stichprobe mit der Struktur der
Grundgesamtheit bzgl. Einrichtungsart und Berufsgruppe. Da lediglich auf diesen Ebenen Zahlen zu
den Strukturen der Grundgesamtheit vorliegen, ist auch nur hier ein Vergleich méglich.

Tabelle 3.5: Vergleich Personalstruktur nach Einrichtungsart:
Grundgesamtheit - Bruttostichprobe (versendete Fragebogen) — Nettostichprobe
(ungewichtet)

Kranken- | Vorsorge/ | Stationdre | Ambulante Gesamt
hauser Reha Pflege Pflege
Anteil Personal GG 50% 4% 27% 19% 100%
Anteil Personal Bruttofragebdgen 53% 3% 24% 20% 100%
Struktur Personal Nettostichprobe 54% 2% 27% 17% 100%
TNS Infratest Sozialforschung 2013
Tabelle 3.6: Vergleich Personalstruktur nach Berufsgruppe:
Grundgesamtheit — Nettostichprobe (ungewichtet)
Gesundheits- Gesundheits-
und und Altenpflege | Gesamt
Krankenpflege | Kinderkrankenpflege
Anteil Personal GG 67% 7% 26% 100%
Anteil Personal % % % %
Nettostichprobe 61% 9% 30% 100%

TNS Infratest Sozialforschung 2013

42



TNS Infratest
Sozialforschung

TNS

Die sehr geringen prozentualen Abweichungen - die groBte Abweichung gibt es auf der Ebene der
Gesundheits- und Krankenpfleger mit -6% Punkten - zeigen, dass die Struktur der
Grundgesamtheit durch die Stichprobe sehr gut abgebildet wird. Alle relevanten Einrichtungsarten
und Berufsgruppen sind ihren Anteilen entsprechend in der Stichprobe abgebildet, sodass nur
geringe Gewichtungsfaktoren zur Anpassung der Stichprobe nétig waren.

Betrachtet man den Ricklauf auf Personenebene, so ist festzuhalten, dass zwar alle
Regierungsbezirke Bayerns in der Stichprobe enthalten sind, jedoch zum Teil starke Abweichungen

zu erkennen sind. So ist die Teilnahmebereitschaft in Oberbayern mit 38% am hdchsten.

Tabelle 3.7: Riicklauf nach Regierungsbezirk

Ober- |Nieder- |Ober-| Ober- | Mittel- | Unter- | Schwa-

B bayern | bayern | pfalz |franken | franken |franken| ben

Telefonischer/Email
Kontakt zu den 207 64 22 19 21 28 24 29
Einrichtungen

Teilnahmebereit

L 117 39 12 15 12 15 11 13
Einrichtungen
in Prozent 57% 61% 55% 79% 57% 54% 46% 45%
VEIEERE I 4.571| 1.473 446| 649 457 683 510 353
Fragebdgen
Ricklauf 1.118 429 89 143 70 187 131 69
Ricklauf in Prozent 24% 38% 8% | 13% 6% 17% 12% 6%

TNS Infratest Sozialforschung 2013

Auf Tragerebene zeigt sich, dass, wie bereits auf Einrichtungsebene im ersten Schritt der Erhebung
zu erkennen war, die Pflegekrafte in privaten Einrichtungen den geringsten Ricklauf zu
verzeichnen haben.

Tabelle 3.8: Riicklauf nach Trager

Gesamt |gemeinniitzig | 6ffentlich privat

TeIefo_ms_cher/Emall Kontakt zu 207 95 27 85
den Einrichtungen

Teilnahmebereit Einrichtungen 117 61 17 39
in Prozent 57% 64% 63% 46%
Versendete Fragebdgen 4.571 1.933 1.743 895
Ricklauf 1.118 503 473 142
Ricklauf in Prozent 24% 45% 42% 13%

TNS Infratest Sozialforschung 2013
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Demographische Merkmale der Personen der Stichprobe

Die folgenden Tabellen vergleichen die Struktur der gewichteten mit der ungewichteten Stichprobe.
Es ist festzustellen, dass sich die Strukturen durch die Gewichtung kaum verschieben. Den gréBten
Unterschied gibt es bei den Gesundheits- und Krankenpflegern, welche durch die Gewichtung um
3% Punkte von 61 auf 58% am Anteil innerhalb der Stichprobe verschoben werden. Dieser Effekt
ist durch die Anpassung der Struktur nach Art des Tragers (Hochgewichtung der privaten Trager
und damit auch geringfligig der stationdren Pflegeheime und ambulanten Einrichtungen) zu

erklaren.

Tabelle 3.9: Geschlecht

Ungewichtet Gewichtet
Haufigkeit | Prozent | Haufigkeit | Prozent
Weiblich 902 81% 909 81%
Mannlich 212 19% 205 18%
Keine Angabe 4 0% 3 0%
Gesamt 1.118 100% 1.118%| 100%

TNS Infratest Sozialforschung 2013

Tabelle 3.10: Alter

Ungewichtet Gewichtet
Haufigkeit | Prozent | Haufigkeit | Prozent
Unter 20 bis 39 Jahre 393 35% 389 35%
40 bis 59 Jahre 668 60% 670 60%
Uber 59 Jahre 52 5% 55 5%
Keine Angabe 5 0% 5 0%
Gesamt 1.118 100% 1.118 100%

TNS Infratest Sozialforschung 2013

2 Abweichungen zwischen der Kumulation der gewichteten Einzelwerte und der ausgewiesenen Gesamtsumme sind
rundungsbedingt.
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Tabelle 3.11: Arbeitsumfang

Vollzeit 643 57% 638 57%
Teilzeit 424 38% 420 38%
Geringfligige Beschaftigung 28 3% 31 3%
Keine Angabe 23 2% 29 2%
Gesamt 1.118 100% 1.118 100%

TNS Infratest Sozialforschung 2013

Tabelle 3.12: Berufsgru

Altenpflegerin bzw. -pfleger 336 30% 350 31%
Gesundheits- und Krankenpflegerin bzw. 683 61% 653 59%
-pfleger

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin 99 9% 114 10%
bzw. -pfleger

Gesamt 1.118 100% 1.118 100%

TNS Infratest Sozialforschung 2013
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Tabelle 3.13: Funktion bzw. Position (Mehrfachantworten maoglich)

Basis: 1.118 Befragte

Ungewichtet Gewichtet

Haufigkeit | Prozent | Haufigkeit | Prozent
Mitarbeiter(in) in der direkten Pflege 789 71% 781 70%
Funktionsabteilung 151 14% 166 15%
Mittlere oder héhere Leitungsfunktion 266 24% 275 25%
Lehrfunktion 47 4% 58 5%
Sonstiges 36 3% 43 4%
Keine Angabe 21 2% 20 2%
Gesamt 1.310 118% 1.343 121%
TNS Infratest Sozialforschung 2013
Tabelle 3.14: Berufserfahrungsjahre

Ungewichtet Gewichtet

Haufigkeit | Prozent | Haufigkeit | Prozent
Unter 10 Jahre 250 22% 239 21%
10 bis 19 Jahre 338 30% 342 31%
20 bis 29 Jahre 333 30% 340 30%
30 bis 39 Jahre 168 15% 166 15%
40 Jahre und mehr 28 3% 30 3%
Keine Angabe 1 0% 1 0%
Gesamt 1.118 100% 1.118 100%

TNS Infratest Sozialforschung 2013
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Tabelle 3.15: Abgeschlossene Zusatzqualifikationen
(Mehrfachantworten méglich, Basis: 1118 Befragte)

Ungewichtet Gewichtet

Haufigkeit | Prozent | Haufigkeit | Prozent
Fachweiterbildung 387 35% 408 37%
Weiterbildung Praxisanleiter/in 211 19% 210 19%
Leitungsqualifikation 269 24% 288 26%
Weiterbildung Lehrer/in fiir Pflegeberufe 16 1% 14 1%
Pflegebezogenes Studium 43 4% 44 4%
Sonstiges 149 13% 155 14%
Nein, keine Zusatzqualifikation 332 30% 324 29%
Keine Angabe 59 5% 57 5%
Gesamt 1.427 131% 976 135%

TNS Infratest Sozialforschung 2013
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Anhange

Anschreiben des Ministeriums
Einrichtungsanschreiben
Anschreiben fiir die Pflegenden
Datenschutzblatt

Fragebogen

Flyer

Pretestbericht

Fehlertoleranztabelle
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An alle
fur die Umfrage
ausgewabhlten Pflegeeinrichtungen
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Umfrage zur Errichtung einer bayerischen Pflegekammer

Sehr geehrte Damen und Herren,

seit etwa zwei Jahren wird in Bayern Uber das Fur und Wider einer Pflege-
kammer diskutiert. Ich habe mich intensiv mit diesem Thema beschiftigt und
die Beteiligten auf Seiten der Pflegeverbande und der Einrichtungstrager
persénlich zu Wort kommen lassen. Die Aufwertung der Pflegeberufe ist mir
ein groes Anliegen, weil die Pflegenden einen ganz wesentlichen Beitrag

fur unser funktionierendes Gesundheitswesen leisten.

Bei allen Diskussionen hat sich am Ende jedoch gezeigt: Es gibt zwar eine
Reihe von nachvollziehbaren Argumenten fiir und gegen die Einfihrung ei-
ner Pflegekammer. Aber letztendlich ist noch nicht ausreichend und verlass-
lich bekannt, wie die unmittelbar Betroffenen, die Pflegekréfte in Bayern, tat-

sachlich zu einer Pflegekammer stehen.

l Standort Offentliche Verkehrsmittel Telefon/Telefax E-Mall

Rosenkavalierplaiz 2 U4 Arabellapark +49 BY §214-00/ ministerbuero@stmug.bayem.de
E 81925 Minchen +49 B9 9214-3619 Internet
i www,stmug.bayern.de
1




Da die Entscheidung Uber die Errichtung einer Pflegekammer nicht Gber die Képfe
der Betroffenen hinweg erfolgen sollte, habe ich eine reprasentative Umfrage unter
den professionell Pflegenden in Bayern in Auftrag gegeben. Hierfir konnte die Hoch-
schule Mdnchen, Fakultat fir angewandte Sozialforschung, gewonnen werden, die
die Umfrage in Kooperation mit der Firma TNS Infratest Sozialforschung, Muinchen,
konzipiert hat und durchfuhrt.

Die Firma TNS Infratest hat eine reprasentative Auswahl aus allen ambulanten und
stationaren Pflegeeinrici'\tungen in Bayern getroffen. In diesen Einrichtungen sollen

nun alle Pflegekrafte mit dreijahriger Ausbildung befragt werden.

Es ist fir die Aussagekraft der Befragung essenziell, dass sich mdglichst viele Pfle-
gekrafte an der Umfrage beteiligen. Dies setzt auch voraus, dass die ausgewahlten
Pflegeeinrichtungen mit dem Umfrageinstitut kooperieren und sich bereit erklaren,

die Unterlagen zur Befragung an die dort beschaftigten Pflegekrafte weiterzugeben.

lhre Einrichtung wurde fur die Umfrage ausgewahlt! Ich mdchte Sie daher herzlich
bitten, die Arbeit des Umfrageinstituts zu unterstitzen. Sofern fir lhre Mitwirkung die
Beteiligung der Mitarbeiter- oder Personalvertretung in lhrem Haus erforderlich sein
sollte, bitte ich Sie, dies in geeigneter Weise sicherzustellen.

Ein aussagekraftiges Umfrageergebnis ist im Interesse aller Beteiligten, um die Dis-
kussion um die Einfilhrung einer bayerischen Pflegekammer auf eine verlassliche
Grundlage zu stellen. Ich bedanke mich im Voraus sehr herzlich fiir Ihre Unterstdt-

zung.

riflen

er MdL
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<Anrede> <Vorname> <Nachname>
<Name Einrichtung>

<StraBe> <Hausnummer>

<PLZ> <Ort>

<IDSTP>

Minchen, April 2013
67.06.133086.808

Betreff: Befragung Pflegekammer
Sehr geehrte Frau/Herr,

Zunachst noch einmal herzlichen Dank dafiir, dass Sie sich telefonisch dazu bereit erklart
haben, an der Befragung der bayerischen Pflegekrafte zur Pflegekammer teilzunehmen. Die
Befragung wurde vom Staatsministerium flir Umwelt und Gesundheit in Auftrag gegeben.
Sie wird durchgefihrt von der Hochschule Miinchen und TNS Infratest Sozialforschung.

Die Befragung richtet sich an die potentiellen Mitglieder einer Pflegekammer, d.h.
Pflegefachkriafte mit einer mindestens dreijahrigen Ausbildung, die die
Berufsbezeichnung Gesundheits- und (Kinder-) Krankenpfleger oder Altenpfleger fihren und
in Bayern pflegerisch tatig sind. Eingeschlossen sind auch Pflegende in einer
Funktionsabteilung, in einer Stabsstelle, in einer mittleren oder héheren Leitungsfunktion, in
einer Lehrfunktion und Studierende oder bereits akademisch qualifizierte Pflegende, die
Uber die Erlaubnis zur Fihrung der Berufsbezeichnung verfliigen. Nicht befragt werden
Pflegehilfskrafte, Auszubildende und Mitglieder sonstiger Gesundheitsberufe.

Alle dreijahrigen ausgebildeten und examinierten Pflegenden in Ihrer Einrichtung - egal ob
Vollzeit, Teilzeit oder geringfiigig beschaftigt - sollen nun die Mdglichkeit erhalten, ihre
Einstellung zur Einrichtung einer Pflegekammer in Bayern zu auBern. Dazu senden
wir Ihnen heute diese Fragebdgen, verbunden mit der Bitte, sie an Ihre Mitarbeiter zu
verteilen.

Bei dieser Befragung handelt es sich nicht um eine Abstimmung, die direkten Einfluss auf
die Einrichtung einer Pflegekammer hat. Die Meinung der Pflegekrafte wird allerdings
maBgeblich die politische Entscheidung beeinflussen.

Bitte verteilen Sie die Fragebdgen an die Mitarbeiter aller Stationen und Bereiche, die unter
dieser Anschrift geflihrt werden. Sollten Sie eine Einrichtung innerhalb eines Verbundes
sein, so werden die anderen Einrichtungen innerhalb des Verbundes nicht einbezogen.

Bitte starten Sie die Verteilung der Fragebdgen spatestens in der nachsten Woche, damit die
Befragung zligig starten kann. Die Art der Verteilung ist dabei ihnen iiberlassen. Es
gilt lediglich darauf zu achten, dass alle Pflegenden in Ihrer Einrichtung einen
Fragebogen erhalten. Die Verteilung kénnte z.B. erfolgen

TNS Infratest Sozialforschung GmbH
(1 ( lll Sitz / Registered in: Minchen, AG Miinchen, HRB 102090
?Q‘;;%: ;::" ifSMF Geschéftsfihrer / Managing Directors: Harald Bielenski, Peter Braun, Richard Hilmer, Andreas Kosters

RO SOIEC 2000



- Uber die Stations-, Abteilungsleitungen durch persénliche Ubergabe,
- Uber Mitarbeiterfacher oder
- bei Teambesprechungen.

Die Fragebdgen werden durch die Teilnehmer selbst zuriickgeschickt. Ein Einsammeln ist
nicht vorgesehen.

Selbstverstandlich ist die Teilnahme freiwillig und wir halten bei dieser Befragung den
Datenschutz ein; genauere Informationen dazu entnehmen Sie bitte der beiliegenden
Erklarung zum Datenschutz. Bei Riickfragen zur oder Problemen bei der Befragung kénnen
Sie sich gerne unter der Telefonnummer 089-5600-1755 melden.

Wir freuen uns sehr, dass Sie an dieser wichtigen Befragung teilnehmen und bedanken uns
schon im Voraus ganz herzlich fir Ihre Unterstitzung.

Mit freundlichen GriBen

5 3 ol \SC/L» V’— @f‘hﬁz =3 Kfl/«f

Sarah Schmidt Prof. Dr. Christa Blker
TNS Infratest Sozialforschung Hochschule Miinchen
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Minchen, April 2013
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Befragung Pflegekammer

Sehr geehrte Dame, sehr geehrter Herr,

Sie erhalten heute dieses Anschreiben und einen Fragebogen. In dem Fragebogen werden
Sie um Ihre Meinung zur Einrichtung einer Pflegekammer in Bayern gebeten.

Ihre Einrichtung wurde ausgewahlt, an dieser Befragung teilzunehmen. Die Befragung
wurde vom Staatsministerium fir Umwelt und Gesundheit in Auftrag gegeben. Sie wird
durchgefihrt von der Hochschule Miinchen und TNS Infratest Sozialforschung.

Als dreijahrig ausgebildete und examinierte Pflegekraft haben Sie die Mdglichkeit,
ihre Einstellung zur Einrichtung einer Pflegekammer in Bayern zu auBern. Zur naheren
Information Uber die Ziele und Aufgaben einer Pflegekammer ist diesem Schreiben ein Flyer
beigefligt. Wir bitten Sie, die Informationen vor dem Ausfiillen des Fragebogens zu
lesen. Sollten Sie noch weitere Informationen zu dem Thema wiinschen, finden Sie auf dem
Flyer entsprechende Verweise.

Bei dieser Befragung handelt es sich nicht um eine Abstimmung, die direkten Einfluss auf
die Einrichtung einer Pflegekammer hat. Ihre Meinung wird allerdings maBgeblich die
politische Entscheidung beeinflussen.

Bitte flllen Sie den Fragebogen vollstdndig aus und schicken Sie ihn im beiliegenden
Rickumschlag an uns zurlick. Das Porto bezahlen selbstverstandlich wir.

Alternativ kdnnen Sie den Fragebogen auch im Internet ausfillen. Dazu finden Sie auf dem
Papier-Fragebogen einen Link zu einem Online-Fragebogen, auBerdem eine persénliche
Kennung und ein Passwort. Folgen Sie dem Link und geben Sie dann ihre Kennung und das
Passwort ein.

Selbstverstandlich ist Ihre Teilnahme freiwillig und wir halten bei dieser Befragung den
Datenschutz ein; genauere Informationen dazu entnehmen Sie bitte der rickseitigen
Erklarung zum Datenschutz.

Wir freuen uns sehr, wenn Sie an dieser wichtigen Befragung teilnehmen und bedanken uns
schon im Voraus ganz herzlich fir Ihre Unterstitzung.

Mit freundlichen GriBen

 Seak Solef Grrte  Aetlr

Sarah Schmidt Prof. Dr. Christa Blker
TNS Infratest Sozialforschung Hochschule Miinchen
TNS Infratest Sozialforschung GmbH
J ( 1]] Sitz / Registered in: Miinchen, AG Miinchen, HRB 102090

Spe , [l IfSME Geschéftsfihrer / Managing Directors: Harald Bielenski, Peter Braun, Richard Hilmer, Andreas Kosters
L8 BE

RO SOIEC 2000



TNS Infratest

Erklarung zum Datenschutz und zur absoluten Vertraulichkeit
Ihrer Angaben

TNS Infratest Forschung ist Mitglied im Arbeitskreis Deutscher Markt- und Sozialforschungs-
institute (ADM) und arbeitet nach den Vorschriften des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG)
und allen anderen datenschutzrechtlichen Bestimmungen.

Die Ergebnisse dieser Befragung werden ausschlieBlich in anonymisierter Form dargestellt.
Das bedeutet: Aus den Ergebnissen kann niemand erkennen, von welcher Person oder
Institution die Angaben gemacht worden sind.

TNS Infratest wird auch keine Einzeldaten weitergeben, die Ihre Person oder Insti-
tution erkennen lassen kdnnten. Da es sich bei dieser Befragung nicht um eine Arbeitgeber-
befragung handelt, gelangen insbesondere keine Daten an Ihren Arbeitgeber. Ebenso werden
keine Auswertungen erstellt, die Rickschllisse auf die Einrichtung, in der Sie beschaftigt sind,
zulassen.

Bitte tragen Sie Ihre Antworten zu den Fragen selbst in die Antwortfelder ein und schicken
Sie dann den Fragebogen zu TNS Infratest. Fragebogen und Adresse enthalten eine Code-
Nummer. Diese Nummer dient nur dazu, Einrichtungen, bei denen viele Personen nach einer
Weile noch nicht geantwortet haben, nochmals um Teilnahme an der Befragung zu bitten.

Ihre Interviewdaten werden nach Eintreffen bei TNS Infratest in Zahlen umgesetzt und ohne
Namen oder Adresse von Ihnen oder Ihrer Einrichtung auf einen Datentrager (Diskette,
Magnetspeicher) gebracht. Die Adresse mit der Codenummer wird geléscht. Damit sind die
Daten anonymisiert. Wer danach Ihre Antworten sieht, weil3 also nicht, von wem sie gegeben
wurden.

AnschlieBend werden die Interviewdaten von einem Computer ausgewertet. Das Gesamtergeb-
nis und die Ergebnisse von Teilgruppen werden in Tabellen ausgegeben.

Ihre Teilnahme ist freiwillig. Bei Nicht-Teilnahme entstehen Ihnen keine Nachteile.

Fir die Einhaltung der Datenschutzbestimmungen bei TNS Infratest ist Herr Winfried
Hagenhoff, Geschaftsfihrer TNS Infratest Forschung GmbH, verantwortlich.

Anschrift von TNS Infratest Im Internet finden Sie Fragen zum Datenschutz beantwortet
Informationen iiber uns unter: der Datenschutzbeauftragte:

Landsberger StraBe 284 www.tns-infratest.com Timo Wilken

80687 Miinchen www.tns-global.com t +49 89 5600 - 1176

t +49 89 5600 - 0 f +49 89 5600 - 1730

f +49 89 5600 - 1313 e datenschutz@tns-infratest.com

Wir danken Ihnen fiir Ihr Mitwirken und Ihr Vertrauen
in unsere Arbeit!

SmID_d 07/2012
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Fragebogen zum Thema
~Pflegekammer in Bayern"

Bitte mit schwarzem/blauem Kugelschreiber folgendermaBen ankreuzen: [X]

Wenn Sie den Fragebogen online ausfillen mdchten, nutzen Sie bitte folgenden Fragebogenlink:
www.tns-link.com/

Dort kdnnen Sie sich mit Ihrem Benutzernamen und Ihrem Passwort anmelden.
Benutzername:
Passwort:

1. In den letzten Monaten wird in Bayern Uber die Einrichtung einer bayerischen Pflegekammer
nachgedacht.
Auf einer Skala von 1 ,Ich hdre davon jetzt zum ersten Mal" bis 7 ,Ich verfolge die Diskussion
genau“: Wie schatzen Sie Ihren eigenen Informationsstand zum Thema Pflegekammer ein?

Ich hore
davon jetzt Ich verfolge die
zum ersten Diskussion
Mal genau
1 2 3 4 5 6 7
I I O O.............. O............... O O

WeiB nicht, kann ich nicht beurteilen / ist mir egal. O

3. Bitte kreuzen Sie an, inwieweit Sie den folgenden Aussagen zustimmen oder nicht.

Stimme  Stimme  Stimme  Stimme Kann ich
voll zu eher zu eher Uberhaupt | nicht
Eine Pﬂegekammer nicht zu  nicht zu beurteilen/
ist mir egal
« starkt die Position der Pflege im
Gesundheitswesen ......covvi i O....... O..... O........ O.... O
« ist ein unndtiges biirokratisches Gebilde ............... O....... O........ O......... O...... O
- dient der Vertretung der beruflich Pflegenden........ O.... O...... O......... O..... O
« ist aufgrund ihrer Pflichtmitgliedschaft
abzulehnen ... O... O..... O........ O.... O
« ist wichtig zur Sicherung der Pflegequalitat ........... 0. O........ 0. O...... O
- ist aufgrund des Mitgliedbeitrags abzulehnen......... O.... O...... O......... O.... O
* gibt der Pflege eine einheitliche und starkere
Stimme in Politik und Offentlichkeit...................... O....... O..... O........ O.... O
« bietet dem einzelnen Mitglied keine bedeutenden
AV o] o =T 1 L= TP O... O..... O........ O.... O
- ist eine Aufwertung des Berufsstands ................... O...... O...... O......... O....... O
+ ist unnoétig, da es schon genug Verbdnde oder
Vereinigungen gibt, um die Interessen der
Pflegekrafte zu vertreten ... 0. O......... O........ O....... O
L _

Bitte wenden



r
4. Sie sind: 6. In welchem zeitlichen Umfang sind Sie
derzeit berufstatig?
weiblich ... O
MENNLCH oiveee e, O Vollzeit (mindestens 35 Stunden pro Woche) ...... O
TeIZEIT oo O
Geringfiigige BesChaftiguNg ........vvveeeeereeeeeeeeees. O
5. Wie alt sind Sie?
Unter 20 Jahre.......eeveveeeeiiieeeeennnn. O
20 bis 39 Jahre . ....ccveeeeiiiiiiiiinnenann, O
40 bis 59 Jahre......ccvvveveeeeesiiinrnnnnn. O
Uber 59 Jahre......ooeevvvveeeiiieeerennnn. O
7. Uber welchen beruflichen Abschluss 8. In welcher Funktion bzw. Position sind Sie tatig?
verfligen Sie? (Mehrfachnennungen maglich)
Altenpflegerin bzw. -pfleger ........... O Als Mitarbeiter(in) in der direkten Pflege ............ O
Gesundheits- und Krankenpflegerin In einer Funktionsabteilung ...........ccoevvivvinnnn. O
bzw. -pfleger......ccocovviviiiiiiinns In einer mittleren oder hoheren Leitungsfunktion O
Gesundheits- und Kinder- In einer Lehrfunktion ........cccovvviiiiiiiiiininnne, O
krankenpflegerin bzw. -pfleger ....... O SONSHIGES vt i O
SONSEIGES vevveerereereeeeeeeeeeieeerenenns O
I—> und zwar
9. Wie viele Jahre Berufserfahrung haben 10. Verfiigen Sie Uber eine (oder mehrere)
Sie (nach der Ausbildung)? abgeschlossene Zusatzqualifikation(en)?
Unter 10 Jahre ....cooviiiiiiiiiinnnnns L Fachweiterbildung ........coooiiiiiiiiiiiiii e, ]
10 bis 19 Jahre ..ccovvviiiiiiiie i O Weiterbildung Praxisanleiter/in .............coooeiit. O
20 bis 29 Jahre .....ccvveviiiiiiiien | Leitungsqualifikation..........cooovviiiiiiiiien, |
30 bis39 Jahre ...c.cocvviiiiiiiiiiiennnn, L Weiterbildung Lehrer/in fir Pflegeberufe........... ]
40 Jahre und mehr ..., L] Pflegebezogenes Studium .........covviiiiiiiiinennn, |
SONSEIgES vttt |
Nein, keine Zusatzqualifikation ........................ L]

11. Was mochten Sie uns noch mitteilen?

Vielen Dank fur Ihre Mitarbeit!

Bitte senden Sie uns den Fragebogen mdéglichst umgehend im beiliegenden Riicksendeumschlag zurick.




Pflegekréfte stellen die grofite Berufsgruppe im Gesund-
heitswesen. lhre Arbeit ist wesentlicher Baustein eines
funktionierenden Gesundheitswesens. Eine qualitativ
hochwertige Pflege ist flr die Versorgung alter und kran-
ker Menschen von zentraler Bedeutung. Dazu brauchen
wir gut ausgebildetes und motiviertes Pflegepersonal.

Eine ,Pflegekammer” als Berufs- und Interessenvertre-
tung aller professionell Pflegenden in Bayern kann einen
wichtigen Beitrag zur Aufwertung des Berufsbilds leisten.
Wir mochten eine Kammer aber nicht Uber die Kopfe der
Betroffenen hinweg einrichten, sondern diese selbst zu

" Wort kommen lassen. Daher haben wir die Hochschule
Minchen beauftragt, eine reprasentative Umfrage unter
den bayerischen Pflegekraften durchzufihren, ob sie
eine Pflegekammer beflrworten. Die wichtigsten Infor-
mationen hierzu haben wir in dieser Broschre fir Sie
zusammengestellt.

Wit Fork

r/Marg, ber MdL Melanie Huml MdL
Bayerisc taatsminister fir  Staatssekretérin im
Umwelt und Gesundheit Bayerischen Staatsministerium fir
Umwelt und Gesundheit

Was ist eine Pflegekammer?

Eine Pflegekammer ist eine Korperschaft des 6ffentlichen
Rechts, die fur die berufsstéandische Selbstverwaltung zustan-
dig ist, vergleichbar mit den bestehenden Heilberufekammern
(z. B. Arztekammer, Apothekerkammer). Der Berufsstand
kann somit eigene Angelegenheiten und hoheitliche Aufgaben
im gesetzlichen Rahmen selbst regeln. Die fir die Kammer
verantwortlich handelnden Personen werden von den
Pflegekréften, die Mitglieder in der Kammer sind, gewahlt.

Aufgaben und Ziele einer Pflegekammer

e Berufs- und Interessenvertretuhg der Pflege
Die Kammer ist nur ihren Mitgliedern verpflichtet und
vertritt die Interessen der beruflich Pflegenden gegen-
ber der Offentlichkeit, der Politik und den verschiedenen
Akteuren im Gesundheitswesen unabhangig von Arbeit-
gebern und anderen Organisationen.

Regelung der Weiterbildung

Die Pflegekammer erldsst eine Weiterbildungsordnung
fur die Pflegeberufe, in der Standards und Qualitats-
kriterien fdr die berufliche Weiterbildung definiert sind.

¢ Regelung der Berufsaustibung
Die Kammer erldsst eine Berufsordnung fur ihre Mitglieder
und ist fUr die Berufsaufsicht zustandig. Ferner entwickelt
sie ethische Leitlinien, auf die die Berufsangehérigen
verpflichtet werden.

Sicherung der Qualitét der pflegerischen Versorgung
Die Kammer achtet auf verpflichtende Fortbildung der
Berufsangehdorigen, legt Qualitatsniveaus pflegerischer
Dienstleistungen fest und sanktioniert Fehlverhalten.

Mitwirkung bei der Gesetzgebung

Die Pflegekammer wirkt bei der Gesetzgebung mit,
indem sie den Gesetzgeber und Behdrden berét sowie
Stellungnahmen und Gutachten anfertigt.

Beratung der beruflich Pflegenden
Die Pflegekammer berat ihre Mitglieder in juristischen,
ethischen, fachlichen und berufspolitischen Fragen.




Welche Aufgaben hat eine Pflegekammer nicht?

o Sie fUhrt keine Tarifverhandlungen. Dies ist
Aufgabe der Gewerkschaften.
Sie baut keine Altersversorgung fir die beruflich
Pflegenden auf.
Sie hat keinen direkten Einfluss auf Arbeits-
bedingungen vor Ort.

o Sie fuhrt keine Qualitatsprifungen von
Einrichtungen durch.
Sie ersetzt nicht die Berufsverbénde.

Wer soll Mitglied in der Pflegekammer sein?

Alle Berufsangehdrigen mit einer Erlaubnis nach dem
Krankenpflegegesetz oder dem Altenpflegegesetz, die
in Bayern berufstatig sind oder in Bayern ihre Hauptwoh-
nung haben. Es besteht insoweit Pflichtmitgliedschaft.

Welche Pflichten sind mit einer Kammermitgliedschaft
verbunden?

Es besteht eine Beitragspflicht.

¢ Berufs- und Fortbildungspflichten sowie Qualitats-
vorgaben mussen eingehalten werden.

¢ Aufnahme oder Anderung der Berufstatigkeit missen
gemeldet werden. Es besteht Auskunftspflicht.

Wie finanziert sich die Pflegekammer?

Die Pflegekammer finanziert sich selbst. Dazu erhebt
sie Beitrage, die sich an den Einkommensverhaltnissen
der Mitglieder orientieren sollten.

Informationen zur Umfrage

Die Befragung der Pflegekrafte in Bayern findet im ersten
Halbjahr 2013 statt. Sie wird im Auftrag des Bayerischen
Gesundheitsministeriums von der Hochschule Minchen in
Zusammenarbeit mit der Firma TNS Infratest Sozialforschung
Minchen durchgeflhrt. Befragt werden dreijahrig ausge-
bildete Pflegekrafte in reprasentativ ausgewahlten Einrich-
tungen der Kranken-, Kinderkranken- und Altenpflege in Ba-
yern (Krankenhauser, Pflegeheime, Reha-Kliniken, ambulante
Pflegedienste). Erste Ergebnisse sollen im Juli 2013 vorliegen.

Kontakt fiir weitere Informationen:

E-Mail: pflegekammer@stmug.bayern.de
Telefonnummer: 089 9214-00

Herausgeber: Bayerisches Staatsministerium fur
Umwelt und Gesundheit (STMUG),
Rosenkavalierplatz 2, 81925 Munchen
E-Mail: poststelle@stmug.bayern.de
Internet: www.stmug.bayern.de
Fotos: Titelseite: fotolia: DOC RABE Media, Alexander Raths;
Innenseiten: fotolia: Gina Sanders, Robert Kneschke
Gestaltung: StMUG
Druck: Bayerisches Staatsministerium fUr

Umwelt und Gesundheit
© StMUG, alle Rechte vorbehalten
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Befragung Pflegekammer

Reprasentative Befragung der dreijahrig
ausgebildeten und examinierten Pflegekrafte zur

Einrichtung einer Pflegekammer in Bayern

Pretestbericht



Uberblick

Ziel des durchgefiihrten Pretests war es, wesentliche Elemente der geplanten schriftlichen
Befragung der Pflegekrafte vorwegzunehmen und zu testen. Im Anschluss an die Befragung kann
die Pretest-Person noch weitere Fragen zum Verstandnis und zur Handhabbarkeit des Fragebogens
beantworten. Innerhalb des Pretests kénnen auch weitere Materialien wie das Anschreiben und der
Flyer von den Zielpersonen bewertet werden. Der Pretest erhebt keinen Anspruch darauf,
reprasentativ in Hinblick auf die Vorwegnahme eines Votums fiir oder gegen eine Pflegekammer zu
sein.

Als Stichprobenumfang flir den Pretest waren ca. 20-30 ausgeflillte Fragebégen inkl. Bewertung
des Fragebogens und der Materialien vorgesehen. Die Teilnehmer wurden Ulber den Bekanntenkreis
der Infratest-Mitarbeiter und Uber eine Vorlesungsveranstaltung im héheren Semester durch die
Hochschule Miinchen rekrutiert. Ein Pretest des Online Fragebogens war nicht geplant, da Papier-
und Onlinefragebogen in Aufbau und Inhalt komplett identisch sind.

Die vom Pretest zu beantwortenden Fragen waren sowohl qualitativer als auch quantitativer Natur.
Die gewonnenen Erkenntnisse ergeben sich sowohl aus den erhobenen Daten selbst (Verteilung
von Antworten, Haufung von ,keine Angabe") als auch aus den Riickmeldungen der Zielpersonen.
Bei den in den nachfolgenden Abschnitten dargestellten Ergebnissen muss allerdings stets
berlicksichtigt werden, dass das Design der Hauptstudie in verschiedenen Punkten vom Design des
Pretests abweichen wird und deshalb Pretestergebnisse nicht ohne Weiteres den Verlauf der
Hauptstudie prognostizieren bzw. auf diese Ubertragbar sind. Neben verbesserten Materialien zur
Anwerbung wird in der Hauptstudie vermutlich auch ein modifizierter Fragebogen zum Einsatz
kommen. Grundséatzlich nicht vergleichbar ist die Zielpersonengruppe, da sich diese durch die
eingeschrankte Auswahl nicht Uber alle Merkmale der Grundgesamtheit verteilt. Zudem weicht der
Zugang zur Zielpersonengruppe massiv zum dgeplanten Vorgehen innerhalb der Hauptstudie
(Verteilung der Fragebdgen Uber die Einrichtungsleitungen) ab.

Da der Fragebogen nach Verteilung an Bekannte der Infratest-Mitarbeiter (n=14) auf Wunsch des
StMuG hin noch einmal modifiziert wurde (hierbei blieb die erste Seite unverandert, die zweite
Seite wurde um die Frage des Einrichtungstrdgers gekirzt, leichte Modifikation der
Antwortkategorien zu Funktion und Alter, Umstellung der Fragenreihenfolge), kam bei den
Studierenden der Hochschule Minchen (n=34) dieser modifizierte Fragebogen zum Einsatz. Soweit
relevant wird dieser Aspekt innerhalb der Auswertung berticksichtigt.

1 Quantitative Ergebnisse

Da das inhaltliche Ergebnis zur Beflirwortung oder Ablehnung einer Pflegekammer nicht durch den
Pretest vorweggenommen werden soll und kann, bezieht sich die Analyse der Antworten lediglich
auf mogliche Probleme, die durch Haufungen von genannten Antwortkategorien oder ,keine
Angabe" zum Ausdruck kommen. Hierbei kristallisierten sich jedoch nur wenige Probleme. Sofern
es Schwierigkeiten bei der Beantwortung der Fragen gab, wurden diese im Feedbackfragebogen
genannt (siehe Kapitel 3).



Auffalligkeiten gab es bei folgenden Fragen:

Frage 1

Bei der Frage zum eigenen Informationsstand zum Thema Pflegekammer gaben 18 Studierende auf
einer Skala von 1 bis 7 die ,6™ an. Lediglich zwei Studierende gaben eine 7 an (der Durchschnitt
lag bei 5,2). Es ist nicht eindeutig zu erkennen, ob die Studierenden Ihren Informationsstand
tatsachlich mit einer ,,6" angegeben haben oder ob sie aufgrund der optischen Darstellung (die
Extremwerte ,Ich hére davon jetzt zum ersten mal® und ,Ich verfolge die Diskussion genau® sind
nicht mit den Extremen ,1" und ,7" beziffert) die ,6" als Extremwert genommen haben. Dagegen
spricht allerdings, dass die Fragestellung die Extremwerte eindeutig bezeichnet. So haben auch
sieben der zehn Befragten, die nicht der Gruppe der Studierenden angehéren, hier eine ,1°
angegeben, ihren Informationsstand also eindeutig als sehr gering eingestuft. Da dieses
Antwortverhalten sehr plausibel erscheint, kann darauf geschlossen werden, dass die Frage 1
richtig verstanden und umgesetzt wird.

Allgemein lasst sich feststellen, dass der Informationsstand zur Pflegekammer bei den
Studierenden im Mittel 5,2 betragt, bei den Ubrigen Befragten, die sich mit Ausnahme von
Pflegeheimen auf alle Einrichtungsarten verteilen und unterschiedliche Funktionen in Ihrer
Einrichtung einnehmen, hingegen 2,3. Dieser Unterschied ldsst stark vermuten, dass das Thema
Pflegekammer bislang in der Offentlichkeit (innerhalb der Berufsgruppe der Pflegenden auBerhalb
eines Studiums) kaum wahrgenommen wird. Dies wird unterstiitzt durch eine Aussage im
Feedback-Fragebogen:

~Warum hat man da vorher noch nichts gehért? Fillt schwer zu glauben, dass so etwas tragféihiges,
durchdachtes, mit Bestand herauskommen kann*

Frage ,,Funktion™

Bei der Frage zur Funktion bzw. Position, in der die Pflegenden arbeiten wurde in 2 Féllen unter
~Sonstiges" die Ambulante Pflege vermerkt. Hier kénnte eine entsprechende Antwortkategorie
erganzt werden.

Frage 11 (zeitlicher Umfang)

Bei dieser Frage kommt es in einzelnen Fallen vor, dass die ,geringfligige Beschaftigung" in
Kombination mit Teilzeit oder Vollzeit angekreuzt wurde. Hier muss entsprechend geklart werden,
wie die Bereinigung der Daten vollzogen werden soll, bzw. ob diese Frage entsprechend als Multiple
Choice in den Datensatz einflieBen soll.

2 Riickmeldungen schriftliches Debriefing

Nach Ausfiillen des eigentlichen Fragebogens waren die Befragten gebeten, ihre Beurteilung und
Anmerkungen zZu den Erhebungsmaterialien summarisch anhand eines kurzen
Feedbackfragebogens (vgl. Anlage) zu dokumentieren. Diese Fragebogen - insgesamt sind 34
Fragebdégen der Gruppe der Studierenden und 10 Fragebdgen von Pflegekraften in verschiedenen
Funktionen und aus unterschiedlichen Einrichtungsarten Uber Infratest eingegangen - bilden die
Grundlage der nachfolgenden Zusammenfassung.



Allgemein

Auf die Frage ,Wie finden Sie die Befragung allgemein? Halten Sie eine reprasentative Umfrage zur
Einrichtung einer Pflegekammer fir sinnvoll?" antworten die Befragten auf einer Skala von 1 ,sehr
sinnvoll® bis 5 ,gar nicht sinnvoll™ im Mittel mit 1,5. Dieses Ergebnis lasst darauf schlieBen, dass die
Pflegenden dieses Thema durchaus interessiert und sie es auch winschen, aktiv an der
Entscheidung flr oder gegen eine Einrichtung beteiligt zu sein. Dies gilt ebenso fiir die Teilgruppe,
die bislang weniger lber das Thema informiert war.

Fragebogen

Allgemein wird auf die Frage ,Wie gut haben Sie die Fragen insgesamt verstanden™ auf einer Skala
von 1 ,sehr gut" bis 5 ,sehr schlecht™ im Mittel mit 1,6 geantwortet. Bezliglich Schwierigkeiten bei
der Beantwortung von Fragen ergaben sich folgende Anmerkungen:

Mehrfach wird geduBert, dass durch die Gestaltung der Frage 3 mit abwechselnd positiven und
negativen Statements bei ungenauem Lesen falsche Antworten gegeben werden kénnten, die der
Aussage fur oder gegen eine Pflegekammer widersprechen. Allgemein wird darauf hingewiesen,
dass die einzelnen Aussagen sehr genau zu lesen und schwierig zu bewerten sind.

Vorgeschlagen wird eine Antwortstellung, die die positiven und negativen Aspekte separiert und
eindeutig kennzeichnet: Ich stimme fir die Pflegekammer, weil...; Ich stimme gegen eine
Pflegekammer, weil...

Die Frage zur Funktion (Frage8) kann nach Meinung der Studierenden genauer ausgefiihrt werden
bzw. Beispiele genannt werden. So bestand z.B. die Schwierigkeit, eine , Friih_Reha” eine der
Kategorien zuzuordnen.

Bei der Frage 10 ist es nicht eindeutig, ob man ein Studium ankreuzen soll, wenn dieses noch nicht
abgeschlossen ist. Dieser Einwand wurde von insgesamt 6 Studierenden geduBert. Hier ware zu
Uberlegen, die Fragestellung entsprechend abzuandern.

Des Weiteren wird angemerkt, dass die Gruppe der zurzeit nicht berufstdtigen Pflegenden und
solche, welche sich aktuell in einer Fortbildung befinden, nicht auf dem Fragebogen einordnen
kdénnen bzw. nicht erfasst werden. Dieser Aspekt kann jedoch im geplanten Erhebungsdesign bzgl.
der Stichprobenanlage nicht berlicksichtigt werden und wird entsprechend als Einschrankung in
punkto Reprasentativitat gekennzeichnet.

Neben diesen Aspekten zu den einzelnen Fragen wird eine Nummerierung der Fragebogenseiten
gewulnscht. Erganzend oder alternativ ware auch ein ,Bitte wenden™ Zeichen am unteren Rand der
ersten Seite einzufiigen.

Unterstiitzende Materialien

Fur die Durchfihrung des Pretests wurden verschiedene Dokumente erstellt, die so auch fiir die
Haupterhebung zum Einsatz kommen sollen, sofern die Pretestergebnisse nichts anderes nahe
legen. Neben dem Fragebogen umfasst das Erhebungsmaterial ein allgemeines Anschreiben und
ein Flyer mit Informationen zur geplanten Pflegekammer, welcher vom StMuG erstellt und



herausgegeben wurde. Hinsichtlich des Nutzens der Materialien ergeben sich auf einer Skala von 1
bis 5 entsprechend ,sehr gut" bis ,sehr schlecht" folgende Bewertungen (Mittelwert):

Gruppe der Studierenden (n=34) Gruppe Infratest (n=15)
Anschreiben 1,8 2,7
Flyer 2,1 2,5

Optimierungsbedarf bei den unterstiitzenden Materialien wird sowohl beim Anschreiben als auch
vor allem bei der Gestaltung des Flyers gesehen. Diese werden im Folgenden kurz in absteigender
Bedeutung (Haufigkeit der Nennung) skizziert:

Anschreiben

wichtige Satze kursiv hervorheben (z.B. Flyer vor dem Ausflillen lesen)

Meinungsumfrage --> kein direkter Einfluss (Es klingt im 3. Absatz so, als ob man direkt
Einfluss auf die Einrichtung einer Pflegekammer hdtte > Volksentscheid)

Wer genau flhrt die Untersuchung durch? Genauer beschreiben/vorstellen

Starkerer Verweis auf Freiwilligkeit

Ziel der Befragung wird nicht ganz klar

Logo der Hochschule und bay. Staatsministerium auf Anschreiben

schlechte Auswahl der Bilder, die optische Gestaltung geht vollkommen an der Thematik
vorbei: mehr Bilder von Pflegenden; Bilder mehr Klischee statt berufliches
Selbstbewusstsein

konkrete Infos wie Beispiele und H6he von Kosten (evtl. mit Prozentsatz benennen) (, da
VERDI Angste schiirt mit der Androhung von hohen Kammerbeitragen)

Begriffe zum Thema Pflege; Schlagwdrter "Arzte" und "Pharma" passen nicht zum Thema
Telefonnummer mit Ansprechpartner, bei dem man landet.

Ausblick fehlt: welchen Effekt die Kammer hat wird nicht klar; Warum soll eine
Pflegekammer gebildet werden?

Mehr hervorheben, was der EINZELNE konkret von einer Pflegekammer hat

Kldrung: Was ist der Unterschied zwischen Berufsverband und Kammer?

Zu knappe Info fur wirklich fundierte Entscheidung

Weitere Anmerkungen zum Projekt
Allgemein wird die Frage gestellt, wen das Ergebnis der Befragung interessiert und welche
Konsequenzen dieses hat.




Zusammenfassung und Handlungsempfehlungen

Im Folgenden werden mogliche Modifikationen an Fragebogen und Materialien fir die Hauptstudie
stichpunktartig skizziert.

Fragebogen

Die Gestaltung der Frage 3 ,Bitte kreuzen Sie an, inwieweit Sie den folgenden Aussagen
zustimmen oder nicht" sollte Ubersichtlicher und ggf. nach den positiven und negativen
Aspekten separiert abgefragt werden.

Die Frage zur Funktion muss ggdf. differenzierter abgefragt und um die ambulante Pflege
erganzt werden.

Die Fragestellung bei Frage 10 ist deutlicher zu gestalten (abgeschlossene Qualifikationen)

Anschreiben

Flyer

Wichtige Satze/Wérter hervorheben

Das Ziel der Befragung muss deutlicher hervorgestellt werden (kein Entscheid, aber
Einfluss auf politische Entscheidung)

Auf Freiwilligkeit hinweisen

Nennung der Beitrdge, da diese einen Einfluss auf die Einstellung zur Einrichtung einer
Pflegekammer haben

Mehr Bilder von Pflegepersonal (keine Arzte)

Telefonnummer mit Ansprechpartner

Den Nutzen fir den Einzelnen herausstellen

Konkrete Umsetzungsvorschlage

Die Bilder auf denen eine Arztin zu sehen ist (Vorderseite und mittlere Innenseite des
Flyers) sollten durch Bilder mit Pflegenden ersetzt werden. Allgemein ist darauf zu achten,
dass diese Bilder nicht den gangigen Klischees (Pfleger halt die Hand eines Patienten,
fUttert einen Patienten, etc.) entsprechen.

Schlagworter wie Pharma, Versicherung, Zahlen, Budget, und medizinisch sollten aus dem
Flyer gestrichen werden.

Das ,Puzzle® auf der Vorderseite des Flyers wdre ggf. durch ein anderes Bild zu ersetzen.
Es setzt zwar die Pflege und die Patienten in den Mittelpunkt, nicht aber die Gruppe der
Pflegenden. Evtl. reicht auf der ersten Seite ein Bild aus.

konkrete Infos wie die Hohe der Beitrage sollten im Flyer ergdnzt werden.

Bei der Telefonnummer sollte deutlich werden, bei welchem Ansprechpartner man landet.
Um den Zweck einer Pflegekammer und dessen (personlichen) Nutzen mehr
herauszustellen, sollten folgende textliche Anderungen vorgenommen werden:



= Vorwort des Ministeriums: ,Eine ,Pflegekammer® als Berufs- und Interessenvertretung
aller professionell Pflegenden in Bayern kann einen wichtigen Beitrag zur Aufwertung
des Berufsbilds leisten und eine starke Stimme fiir die Pflegenden sein.”

= Mittlere Innenseite: ,Berufs- und Interessensvertretung der Pflege
Die Kammer vertritt die Interessen aller beruflich Pflegenden gegeniber der
Offentlichkeit, der Politik und den verschiedenen Akteuren im Gesundheitswesen. Sie
ist nur ihren Mitgliedern verpflichtet und tut dies unabhangig von Arbeitgebern und
anderen Organisationen. Damit setzt sie sich fiir eine gesellschaftliche Aufwertung und
Starkung der Position der Pflege und der Pflegenden ein.

Anschreiben
Ein modifiziertes Anschreiben wird nachgereicht

Fragebogen
Ein modifizierter Fragebogen wird nachgereicht



TNS Infratest

Fehlertoleranztabelle TNS

p = (%) 5 10 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 75 80 8 90 95

Kurve zur Bestimmung der Fehlertoleranzen

n =100 - =) (=) (=) 122 13.0 135 139 141 141 141 139 13,5 13.0 12.2 113 10.1 85 6.2 bei reduziertem Sicherheitsniveau.
200 - () 714 80 87 92 95 98 99 100 99 98 95 92 87 80 7.1 6.0 44
300 (-) 49 58 65 71 75 78 80 81 82 81 80 78 75 71 65 58 49 36 Wabhrscheinlichleit
400 -y 42 50 57 61 65 67 69 70 71 70 69 67 65 61 57 50 42 31
500 () 38 45 51 55 58 60 62 63 63 63 62 60 58 55 51 45 38 28 100 %
600 (-) 35 41 46 50 53 55 57 57 58 57 57 55 53 50 46 41 35 25 / 95.5
700 23 32 38 43 46 49 51 52 53 53 53 52 51 49 46 43 38 32 23 // 90
800 2. 30 36 40 43 46 48 49 50 50 50 49 48 46 43 40 36 30 22 /
900 21 28 34 38 41 43 45 46 47 47 47 46 45 43 41 38 34 28 21 /777777 80
1.000 1.9 27 32 36 39 41 43 44 44 45 44 44 43 41 39 36 32 27 19 /‘
1.100 19 26 3.0 34 37 39 41 42 42 43 42 42 41 39 37 34 30 26 19 / [
1.200 1.8 24 29 33 35 37 39 40 41 41 41 40 39 37 35 33 29 24 138 / : 70
1.300 1.7 24 28 31 34 36 37 38 39 39 39 38 37 36 34 31 28 24 17 / }
1.400 16 23 27 30 33 35 36 37 38 38 38 37 36 35 33 30 27 23 16 | 60
1.500 16 22 26 29 32 33 35 36 36 37 36 36 35 33 32 29 26 22 16 }
1.600 15 21 25 28 31 32 34 35 35 35 35 35 34 32 31 28 25 21 15 1 50
1.700 15 21 24 27 30 31 33 34 34 34 34 34 33 31 30 27 24 21 15 |
1.800 15 20 24 27 29 31 32 33 33 33 33 33 32 31 29 27 24 20 15 }
1.900 14 19 23 26 28 30 31 32 32 32 32 32 31 30 28 26 23 19 14 : 40
2.000 14 19 23 25 27 29 30 31 31 32 31 31 30 29 27 25 23 19 14 :
2.500 12 17 20 23 24 26 27 28 28 28 28 28 27 26 24 23 20 17 12 1 30
3.000 11 15 18 21 22 24 25 25 26 26 26 25 25 24 22 21 18 15 1.1 [
4.000 10 13 16 18 19 20 21 22 22 22 22 22 21 20 19 18 16 13 1.0 }
6.000 o8 11 13 15 16 17 17 18 18 18 18 18 17 17 16 15 13 11 0.8 ; 20
8.000 07 09 11 13 14 14 15 15 16 16 16 15 15 14 14 13 11 09 0.7 [
10.000 06 08 10 11 12 13 13 14 14 14 14 14 13 13 12 11 1.0 08 0.6 1 10
15.000 05 o7 08 09 10 11 114 11 114 12 11 11 11 11 10 09 08 0.7 05 0.64
20.000 04 06 07 08 09 09 10 10 10 10 10 10 10 09 09 08 07 06 04 ‘ } ‘ 0
25.000 04 05 06 07 08 08 09 09 09 09 09 09 09 08 08 07 06 05 04 0.0 0.2 0.4 0.6 0.8 1.0
Beispiel: Eine Stichprobe vom Umfang n = 2.000 lieferte einen Anteil von 30 % Bausparern. Aus der Tabelle entnimmt man die Reduktipnsverfahren zu den in der Tabelle
Fehlergrenzen £ 2.9 % (markierter Wert). Mit einer Wahrscheinlichkeit von 95.5 % liegt dann der wahre Anteil in der ausgewiesenen Fehlergrenzen.
Grundgesamtheit bei 30 % £ 2.9 %, d. h. zwischen 27.1 % und 32.9 %.
Die niedrigen Anteilswerte aus kleinen Stichproben, bei denen keine Fehlertoleranz angegeben ist, sind nur eingeschrankt Beispiel:
interpretierbar, weil diese Fehlertoleranzen mehr als die Halfte des Anteilswertes betragen (z.B. & 8.5 % fiir n = 100 und p = 10 %). Einem Sicherheitsniveau von 80 % ent-
spricht in der Grafik der Reduktionsfaktor
0.64 (vgl. gestrichelte Linie).
t=2 = Sicherheitsgrad 95.5 % p = Merkmalsanteil in der Stichprobe (in %) Das nebenstehende Beispiel Bausparer
p-tos=p=p+to P = Merkmalsanteil in Grund- n = Stichprobenumfang lautet dann: Mit einer Wahrscheinlichkeit
gesamtheit Bitte beachten: Bei Teilgruppenauswertungen von 80 % liegt der wahre Anteil bei

(100-p) muB in der Regel auf den gesamten Stich- 30 % =1.9 % (2.9 % mal 0.64 = 1.9 %), d.h.
0=v2 |/u V2= Design-Faktor probenumfang prozentuiert werden! zwischen 28.1 % und 31.9 %.
n
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