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1 Hintergrund

Pflegefachkréfte sind eine tragende Sdule des Gesundheitswesens. In Deutschland waren
zuletzt rund 1,2 Millionen der gut sechs Millionen Beschaftigten im Gesundheitswesen in
der Pflege tatig. Mit der Alterung der Gesellschaft steigt der Bedarf weiter. Bis 2049 werden
voraussichtlich rund 2,15 Millionen erwerbstatige Pflegekrafte bendtigt, wahrend sich der
Fachkraftemangel bereits heute deutlich abzeichnet. Fir 2035 wird eine Versorgungsliicke
von Uber einem Drittel der benétigten Stellen prognostiziert.

Vor diesem Hintergrund kommt dem Image des Pflegeberufs eine Schliisselrolle zu. Der
Beruf wird in der Offentlichkeit haufig mit niedriger Bezahlung und belastenden
Arbeitsbedingungen verknupft. Studien zeigen zudem, dass Pflegende solche Klischees
teilweise selbst verinnerlichen. Ein negatives Selbstbild kann o6ffentliche Stereotype
verstarken und die Attraktivitdit des Berufs zusatzlich schwachen. Als eine zentrale
MalRnahme wird die Akademisierung der Pflege diskutiert. Wahrend der Zugang zum
Pflegeberuf in Spanien seit 1977 Uber ein Hochschulstudium fuhrt, liegt die
Akademisierungsquote in Deutschland bei nur etwa 1,4 Prozent und damit deutlich unter
der empfohlenen Quote von 10 bis 20 Prozent. Der deutsch-spanische Vergleich bietet
daher ein geeignetes Untersuchungsfeld fur die Frage, wie Akademisierung und
Berufsansehen zusammenhangen.

2 Ziel der Studie

Die Studie untersucht, wie Pflegefachkréfte ihren Beruf selbst wahrnehmen (berufliches
Selbstbild) und wie der Beruf aus ihrer Sicht von der Offentlichkeit wahrgenommen wird
(wahrgenommenes Fremdbild). Beide Perspektiven werden fur Deutschland und Spanien
verglichen. Untersucht werden Unterschiede und Zusammenhange zwischen Selbstbild
und wahrgenommenem Fremdbild, die Entwicklung des Ansehens sowie inshesondere die
Frage, welche Rolle die akademische Ausbildung fiir das Ansehen des Berufs spielt. Aus
den Ergebnissen sollen praxisorientierte Handlungsempfehlungen zur Verbesserung des
Berufsimages abgeleitet werden.

3 Studiendesign und Erhebungsinstrument

Die Untersuchung folgt einem Mixed-Methods-Ansatz mit explanativem Design. Auf eine
guantitative Online-Querschnittsbefragung folgen vertiefende qualitative Interviews zu den
Aspekten, die sich in der Befragung als besonders relevant erweisen.



Das berufliche Selbstbild und das wahrgenommene Fremdbild werden mit je 14 Aussagen
zu vier Bereichen erfasst: Pflege und Firsorge, Fachwissen, Zusammenarbeit im Team
sowie Fuhrung. Die Aussagen sind in Anlehnung an das international etablierte Nurses
Self-Concept Instrument (NSCI; Angel, Craven & Denson 2012) eigensténdig formuliert.
Geantwortet wird auf einer 8-stufigen Skala (1 = trifft definitiv nicht zu, 8 = trifft definitiv zu).
Erganzend werden Einschatzungen zum Wandel des Ansehens und zur Akademisierung
sowie soziodemografische Angaben erhoben. Beide Sprachfassungen (Deutsch und
Spanisch) sind strukturgleich aufgebaut. Die Aquivalenz der Formulierungen wurde durch
zweisprachige Prifung und Rickibersetzung abgesichert. Der Fragebogen wurde zudem
einem technischen Funktionstest und einem kognitiven Pretest unterzogen.

4 Zielgruppe und Einschlusskriterien

— Examinierte Pflegefachkrafte, die ihren Beruf Giberwiegend in Deutschland bzw.
Spanien ausiben

— Abschluss der pflegerischen Ausbildung bzw. des Studiums ab 1957 (Deutschland)
bzw. ab 1977 (Spanien, Beginn des universitaren Pflegestudiums)

— Die Teilnahme ist unabhangig davon méglich, ob aktuell eine Tatigkeit in der Pflege
ausgeubt wird

5 Ablauf und Auswertung

Die Befragung dauert etwa 10 Minuten und erfolgt Uber die wissenschaftliche
Befragungsplattform SoSci Survey. Die Daten werden anschlieRend statistisch
ausgewertet. Im Mittelpunkt stehen der Vergleich von Selbstbild und wahrgenommenem
Fremdbild sowie Unterschiede zwischen Deutschland und Spanien und zwischen beruflich
und akademisch qualifizierten Pflegekraften.

Ergénzend werden 3 bis 5 vertiefende Interviews je Land geflhrt. Die Auswertung der
Interviews erfolgt mittels inhaltlich strukturierender qualitativer Inhaltsanalyse (nach
Kuckartz) anhand eines deduktiv-induktiv entwickelten Kategoriensystems.

6 Datenschutz

Die Teilnahme ist freiwillig und anonym. Es werden keine Daten erhoben, die Ruckschlisse
auf einzelne Personen zulassen. Die Verarbeitung erfolgt nach der DSGVO (in Spanien
zusétzlich nach der LOPDGDD). Die Daten werden ausschlieBlich fir wissenschaftliche
Zwecke verwendet und nach Abschluss der Arbeit geldscht. Die Kontaktaufnahme fur
Interviews erfolgt getrennt von der Befragung auf Initiative der Teilnehmenden. Eine
Zuordnung von Antworten zu Personen ist nicht méglich.
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