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EMBER Krisztina

Az oktatas és a pdlyaelhagyas, valamint a palyamddositas kapcsolata az egész-
ségligy teriiletén

Bevezetés

Az apolas presztizse sosem volt a magyar tdrsadalom megbecsiilésének a legmagasabb csucsan, de a
2000-es évek végéig elképzelhetetlen volt a szakképzett és kompetens dpoldhiany. Az dpoldi szakma
népszerlségének erételjes hanyatldsa, az anyagi elismerés dramai csokkenésének eredményeként évek
Ota egyre kevesebb azon tanuldk szdma, akik az dpoléi szakmat valasztjak. Elsédleges célcsoport a 8.
osztdlyos altalanos iskolai tanuldk és sziileik, de fontos megszélitani az egészségligyi agazatban mar
tanulmanyokat folytatd tanuldkat, a gimnaziumi érettségivel rendelkezé fiatalokat, a felsGoktatasbal
(fokuszalva az egészségligyi felsGoktatasra) lemorzsoldéddkat is. Egyre magasabb azok szama, akik
nem fejezik be elkezdett tanulmanyaikat, illetve mas szakmdban, a munkaerGpiac mas teriletein
helyezkednek el a képzés elvégzése utan. Az egészségligyben dolgozok egy jelentls része 5-10 éven
belll nyugdijba vonul, ami meghatarozé mennyiségl szakember kiesését vonja maga utan az amugy is
munkaerdhiannyal kiizdé agazatban. Ha a rendszerbe nem |ép be elég szakképzett fiatal, nagy kihivas
elé dllitja a tdrsadalmat. A rohamosan fejl6d6 egészségligy, Uj, korszer( diagnosztikai eszkdzok és gépek
megjelenése magaval hozta a szakemberek képzését, valamint tovabbképzését az egészségiigyben.
Novekedett az ezekkel a gépekkel felismert betegségek, illetve a betegek szama. A modern orvosi
eljarasoknak koszonhet6en gyarapodott a kezelhet6 betegségek mennyisége, ugyanakkor a krénikus
megbetegedések is jelentdsen megugrottak a hozzakapcsolddd apolasi feladatokkal egyiitt. A novekvé
jolét a legfejlettebb technikak alkalmazasat igényli dllami és maganszektorban is. A Mesterséges Intel-
ligencia (MI) megjelenése a gydgyaszatban forradalmian Uj eljarasokat eredményez, amihez egy Uj,
magasabb szint(i tudas elsajatitasara van szlikség. A b6viil6 egészségbiztositasi csomagok és a kénnyebb
hozzaférés az egészségligyi szolgdltatdsokhoz a szakdolgozéi létszam novelését és a mar rendszerben
dolgozék folyamatos képzését hozza magdval. A jelen tanulmany célja, hogy megismerjiik az egészség-
dgyben tanuldk tapasztalatait és véleményeiket az oktatasrol.

Az egészségligyi oktatds helyzete

Az atalakulé oktatas és az egészségligyi rendszer komoly problémakat vetett fel az egészségiigyi képzés,
a szakemberek munkaba &lldsa és a palyan tartdsa kapcsan. Evek éta csokkend tendenciat mutat a
képzésekre jelentkezd, illetve a képzés utan a palyat elkezdd szakdolgozok létszama (Ujvériné, 2011).
JelentGs azon hallgatdk szama is, akik a képzés alatt tavoznak a rendszerbdl és bar nincs pontos adat, a
kilfoldon munkat vallalé magyarorszagi szakdolgozék szama is igen magas. A probléma nem csak hazai
szintl. Az Apolok Nemzetkozi Tanacsa (/ICN) 2005-ben foglalkozott a kialakult szakemberhiannyal. Az
Eurdpai Bizottsag Zold Kényve (Green Paper on the European Workforce for Health) 2008-ban kiemelt
fontossdgu kérdéskorként kezelte az egészségiigyi személyzet létszamanak novelését. A rendszerbe
nem |ép be annyi fiatal, amennyi helyettesiteni tudna a valamilyen oknal fogva kilépSk szamat. Az
egészségligyi ellatas eurdpai szinten is a gazdasag legjelentdsebb dgazata. A dolgozdk tizede itt dolgozik.
Az egészségligyi személyzet haromnegyede nd, igy a csalad/maganélet 6sszeegyeztetése is kiemelt
feladat a szakdolgozdi létszam ndvelésénél és megtartasanal. Fontos a nemek egyenl&ségére vonatkozo
szabdlyok tdmogatdsa, erésitése. A baby boom nemzedék nyugdijhoz kozeledése miatt a megfeleld
szamu fiatal toborzdsa és megtartasa is kulcsfontossagu. Az emberek megndvekedett élethossza, az
id6s6d6 népesség, a tartds gondozdsra szoruldk a hivatasos gondozdi kereslet ndvekedését hozza
magaval. Ez a képzési intézmények és az oktatd személyzet |étszdmanak emelését is sziikségessé teszi,
figyelembe véve a megvaltozott szakiranyl készségeket és az Uj technoldgiak megjelenését az egész-
séglgyi ellatasok teriletein (Eurdpai Kozosségek Bizottsaga, 2008). Az Eurdpai Gazdasagi és Szocidlis
Bizottsag (EGSZB) mar 2009-ben kiemelte a szinvonalas szakember képzés és tovabbképzés fontossagat.
Az apolasi képzés kapacitasat, a potlas sebességét a megnovekedett igényekhez kell igazitani. Az apoléi
hivatds presztizsének novelésével a nappali tagozatos hallgaték szamat névelve lehet |étszamemelke-
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dést elérni az dgazaton belil. A f6 utanpdtlds ugyanis csak ezekbdl a hallgatékbdl keriilhetnek ki,
mint pdlyakezdd, uj belépbk a rendszerbe. Az dpold hallgaték, és a dolgozd, de képzésen résztvevdk
palyaelhagyasara, elvandorlasara vonatkozd magyar vizsgalatok szama kevés (Zrinyi et al., 2007).
Mindig erételjes érdekl6dés Gvezte az egészségligyet, mint szakteriiletet, de tobbségiik az orvosok
létszamara, utanpdtlasara koncentralt, a paramedikalis személyzetrdl (egészségligyi szakdolgozok), akik
ugyanolyan fontos szerepet téltenek be, viszont igen kevés tanulmdnyban olvasni. Ezen teriileten dol-
gozok helyzetének, szemléletének megismerése pedig segithet a szakemberhidny okainak feltarasaban
és kezelésében (Balogh & Tiséczki, 2018). Az ilyen irdnyu kutatasokbdl az deriilt ki, hogy befolydsold
tényez6ként megjelenik a pdlyavdlasztasndl az egészségligyi csaladi hattér, igy az 6regedd, nyugdijba
vonuld szakemberlétszam ezt a hattér motivacidt is veszélyeztetheti. Szintén kockdzati forrasként jelenik
meg a szakembereknél az egyre magasabb aranyban el6fordulé kiégés (burnout) jelensége is, valamint
a tulterheltség, a fasultsag, a tirelmetlenség. Ez a sok negativ jellemzd mind-mind elkedvetlenitheti,
negativ irdnyba viheti el a tanuldk hozzaallasat, még a nagyon elszant apoldi palyat valasztdkat is. A
pozitiv tapasztalatokat szerz6, de kevésbé motivalt didk a gyakorlata sordn elhivatottsagot szerezhet és
az apoldi palydn marad. Ez a kllféldi munkavallalas esélyét is csokkentheti. A Magyarorszagon marado,
végzettséget szerzett tanulé novelheti az dpoldi hivatdst végz6k szamat, ez pedig elinditja a munkaer6-
hidny mértékének csokkenését (Balogh & Tisdczki, 2018).

Palyaorientacio az egészségiigyi palyara Iépoknél

A pdlyavalasztas életlink egyik legfontosabb kérdése. Kordbban mar késziilt hasonlé kutatas itthon
(Ujvariné, 2011) és kiilfélddn (Lessi et al., 2024) is a palyavalasztasrol, a palyaelhagyasrdl az egészségiigy
terliletén. Az egészségligyi oktatds elméleti és gyakorlati képzésének min&ségére vonatkozd kutatast
azonban nem taldltam. Palyavalasztas el6tt all6 fiatalok tomege néz szembe kisebb-nagyobb kétség-
beeséssel az iskola, a szakma, a hivatds valasztasa soran. A didkok dénté része hall ezzel kapcsolatos
informacidkat és vesz részt palyaorientacidés napokon is. A tanuldk a vilagrél egyre béviilé ismeretekkel
rendelkeznek, nagyfoku 6nallé véleményalkotdsra képesek. Ebben az interneten keresztil elérheté
informacidk, adatok is segitik, de akar torzithatjak is elképzeléseiket. A sikeres életithoz az 6nismereten
tul fontos az iskola, a szakma pontos ismerete. Az életpalya tervezés az elsd, a palyaorientacié a masodik
és a palyavalasztds a harmadik, lezaré |épés a pdlyavalasztasnal (Illyés, 2018). A palyaorientdacids kiad-
vanyok, az egészségligyi dgazatot népszerdsité filmek, az egyes szakmateriileteken dolgozd fiatalok meg
tudjdk szélitani a jovd generacidit. Sajat példaikon keresztiil tudjak hivatasukat, munkdjukat népszeru-
siteni.

A csaldd szerepe a pdlyavdlasztasban

A palyavalasztasrol érdemes mar koran, az adott életkornak megfelel6en beszélgetni. Az évodas korban
elkezdett érdekl6dés felkeltése egy-egy szakma irant, kés6bb sikeres palyavalasztast eredményezhet. A
jo valasztas a sikeres jovét, a karriert biztosithatja idével. A csaladi hattér és a palyavalasztasi dontés
kozott szoros 6sszefliggés van. A sziil6k végzettsége befolydsolja a gyermek pdlyavalasztasat, egy szinttel
magasabb végzettséget szeretne a gyerekének sajat képzettségénél. A szakiskolai képzésbe jelentkezé
fiataloknal er6teljesen megfigyelhetd az a szilGi iranymutatas is, hogy a kozépiskola befejezése utan
azonnal beléphetnek a munkaerdpiacra (Moré, 2021). A gyengébb tanuldsi képességl, kevés vagy
motivacidval egyaltalan nem rendelkez8, hatranyos csaladi helyzetl gyerekek a szakmunkasképzésre
jelentkeznek inkabb (Suhajda et al., 2022).

A média befolydsolo szerepe a pdlyavdlasztdsban

Nem szabad figyelmen kivil hagyni az IKT (Informacids és Kommunikaciés Technoldgia) szerepét.
Megnétt a média szerepe is, mint befolydsolé tényezd. Ma, a palyavalasztasban érintett generacid
tagjainak mindennapi életiik része a digitalis eszkdz haszndlat, a vildaghalon vald online jelenlét és annak
manipulativ hatdsa. A kiilsé hatdsra valasztott pdlya igen jellemz6 a tobbségre. A szakmavalasztdsban,
palyaorientdcidban szerepet jatszik az a kép és szerepkor, amelyeket a filmekb6l megismertek. K6zdsségi
oldalakon futd kdrhazi sorozatok, kisfilmek magas nézettségekkel birnak. Népszertiek a fiatalok korei-
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ben. Ezek latvanyosan mutatjak be az egészségligyben folyd munkakat. A l1élegzeteldllito, szines akciok
segithetik az egészségligyi palydra |épés 6sztonzését. Ugyanakkor a filmek el6hozhatjak a nehézségeket,
problémakat és a tulterheltséget is megmutathatjak. Ez negativan is hathat, amikor az egészségigyi
palyara lépést tervezi a palyavalaszté. A presztizs, a magas fizetés és az egyes szakmak jol csengé nevei
eltérithetik a fiatalokat. A kiils6 hatdsra valasztott palya igen jellemz6 a tobbségre. A szamos lehet6ség
és a kevés ismeret sokszor tévutat eredményez. Ezért torténhet kés6bb a palyaelhagyas vagy mddositds
(Bacsak et al., 2019).

A tanulo elégedettsége és a vdlasztott iskola vagy szakma dsszefiiggése

A mostani generacional érezhetd befolydsold tényezbk a biztos megélhetés, a kbtetlenség, a szabadsag
igénye és a valtozatossag (lllyés, 2018). Jelentds azon tanuldk szama is, akik az iskola befejezése utan
kilfoldon szeretnének tovabbtanulni, vagy munkat vallalni. Minél alacsonyabb képzettséggel rendelkez-
nek, annal inkdbb vonzdbb ez a lehetGség. Bar megfigyelhet6 ez a tendencia az egyetemi végzettséget
szerzett fiataloknal is. A szakképzettség elérése utdni jovGképet, az elégedettséget a szakmaval, illetve
a palyaelhagyast erdsen befolyasolja, hogy a tanuld az els6, masodik vagy harmadik helyen megjeldlt
intézménybe nyert felvételt. Az els6ként megjeldlt tanulmanyi intézménybe torténd bejutas novelheti
az esélyét a sikeres munkaba allasnak az adott szakmaban (Martonfi, 2009).

A lakohelyi jellemzék

A tanuldk iskolavdlasztasat er6sen meghatarozza, hogy melyik foldrajzi régidban élnek. Sok esetben
a szUl6i anyagi korlatok, lehet&ségek hatarozzak meg a valasztott iskola tipusat. Ezért, gyakran iskolat
valasztanak, nem pedig a képzés tipusat a palyavalasztds dontésekor. A telepulési, térségi adottsagok
pozitivan, de akar negativan is befolyasolhatjak a tovabbtanulast. A térség kozlekedési haldzatanak
és a nagyvaros infrastrukturajanak fejlettsége, a nagyobb lehet6ség az adott térségben mind-mind
segithetik, vagy éppen akadalyozhatjak a valasztast a tovabbtanulasnal (Bacsak et al., 2019). A szakma
minél hamarabb megszerzése, a révid idén bellli pénzkereseti lehet6ség a szegényebb, vidéki régidkban
jelent6s. Ma mdr a generaciordl generacidra szalld szakma kevésbé allja meg a helyét. A csaladi tradi-
cidvesztés korjelenség.

A tanulmadnyi eredmények és a pdlyavdlasztds sszefiiggése

Személyiségbeli, tanulasi, szocidlis vagy egészségligyi problémaik miatt er6sen behatarolt tanuldk is
vannak az oktatdsi rendszerben. Sokkal kisebb eséllyel indulnak a rossz anyagi kériilmények kdzott éldk,
a hatranyos helyzetlek. Kizarédnak lehet6ségekbdl, kevesebb oktatasi intézménytdl kapnak tovabbta-
nuldsi esélyt. A csaladi egzisztencia, a sziil6k képesitése is hatassal van a lehet6ségekre. A vdlasztasi
lehet6ségek az oktatasi intézmények kozott is leszlikiilnek ezeknél a tanuldknal. Kompromisszum kell a
kifejezetten rossz tanulmanyi eredményl gyerekeknél is. A tobb és sulyosabb sajatos nevelésiigényre és
akadalyozottsagra vonatkozd probléma noveli a lehetdségét annak, hogy a tanuld nem az érdekl&dési
korének megfelel§ képzést valaszthatja. Az alacsony tanulmanyi eredmények és ha ehhez még valami-
lyen sajatossag is tarsul, korlatozzak a dontést.

A pdlyavdlasztds intézményes tamogatdsa

Kilonféle szakteriletek szakembereinek az egylttm(ikodése segitheti az egészségligyi képzésekre vald
jelentkezést, illetve a tanulmanyaik végén a palydn maradast. A kozoktatas fejlesztésével megfogalma-
zédott legfontosabb feladat a palyaorientacids tanacsadas. Az oktatasbdl barmilyen okbdl kikeriilt
tanulék visszaintegralasa szinte lehetetlen feladat. A palyavdlasztasi tanacsadds ezeknél a fiataloknal
fokozottan tud hatékony segitséget nyujtani és ehhez kikiiszobdlni a kés6bbi lemorzsolddast. A tanarok
palyaorientdciot tAmogato, segitd szerepe is modosult, kib6viilt.

Dualis képzés szerepe az egészségiigyi palyara késziil6knél

A modern, naprakész szakmai ismeretek megszerzésének biztositdsa mellett kiilonboz6 készségek
fejlesztése, a versenyképesség erGsitése a szakember képzésekkel a szakképzés feladata. Minden
képzettség megszerzése soran a hallgatdk az els6 benyomasokat a képzShelyeken szerzik. Ez a kép
meghatarozhatja, milyen médon viszonyulnak a késGébbiekben valasztott palyahoz, mennyire két6dnek
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egy-egy agazathoz. Az egészségligyben a dualis képzés személyi, targyi, kornyezeti és szervezési felté-
telei hidnyosak a min&ségi gyakorlati oktatdshoz. A jelenlegi formajaban nem megfelels, nem hatékony.
A szakemberhiany itt is er6teljesen érezteti a hatdsat. Az egészségligyi képzés alapja a megfelel6 szamu
és jol képzett szakemberek jelenléte. Az elméleti és gyakorlati oktatdok hatékony egylittmiikodése a
képzésben elengedhetetlen feltétel (Barna, 2019). Az egészségiigyi szakoktatdk nélkilozhetetlenek a
mindségi egészségligyi ellatas fenntartdsahoz, hiszen 6k nevelik a kovetkezd generaciét. Az § elkotele-
zettséglik és professzionalizmusuk nagyban hozzajarul a képzés sikeréhez és a szakterilet fejl6déséhez.
Az egészségligyi tananyagok kidolgozasa, folyamatos fejlesztése és a szakképzéshez vald igazitdsa a
szakmai attitlidok kialakitdsanak alapja. Az iskola és a gyakorlati helyek (pl. kérhazak) oktatasi-nevelGi
feladatainak 6sszehangoldsa a hatékony képzés érdekében elsGdleges feladat. A min&ségi oktatds
az egészséglgyi intézményekben, képzett szakembereket nevelése, a magas szinvonall egészségiigyi
ellatas biztositasa csak az 6 jelenlétiikkel érhets el. Az egészségligyi képzés jelenleg nappali, esti felnétt-
oktatas és iskolan kivili feln6ttképzés keretein beliil valdsul meg. Az egészségligyben ez egy alapfoku
végzettségre épiil6 tanfolyamndl 5-6 év jelenleg. Erettségivel rendelkez6knél 2-3 tanévre médosult a
mostani szabdlyozas szerint. A szakképzs intézetekben dgazati alapoktatas utan lehet szakiranyu oktatas
(Nemzeti Jogszabalytar, 2003).

Szakmai minimum feltételek az egészségiigyi intézményekben
Az egészségligyi szolgdltatasok nyujtasahoz szakmai minimumfeltételek sziikségesek. ,, Az egyes egész-

séglgyi szolgaltatasokhoz szlikséges személyi és targyi feltételek (a tovabbiakban: minimumfeltételek)
meglétét az egészségligyi szolgdltatas nyujtasara jogosité mikodési engedély kiadasakor és az egészség-
Ugyi szolgaltatd m(ikodése soran folyamatosan biztositani kell” (60/2003. (X. 20.) ESZCSM rendelet, 2.
§). Lathatd, hogy évrdl évre milyen nagymértékben csokkentek le a minimum apoldi létszamok. Az évek
Ota meglévé szakemberhiany az irdnyitd szerveket is egy Uj feladat elé allitotta. 2024-t6l meghatarozott
id6szakonként adatszolgdltatds kérése torténik az egészségligyi szolgaltatoktdl, melyben a szakdolgozoi
humadnerdforrds létszamat kell meghatarozni szervezeti egységekre bontva munkakorok viszonylataban.
A szinte folyamatosan fennallo Iétszdamhiany tobbletmunkat ré az amugy is tulterhelt dolgozdkra. A
hosszu tavd megoldas a fiatalok egészségligyi palyaorientacidja, a min6Gségi elméleti és szakmai oktatas
fejlesztése, illetve a szakképzést elvégzett tanuldk palydn tartasa. A szakoktatdi képzések is fontos részei
a hivatas megszerettetésének és munkaba 3llasnak. A megfelel6 szakmai és elméleti tudassal oktato
pedagdgusok a sokszor csak véletleniil az egészségligyi képzésre tévedt tanuldkkal is megszerettethetik
az egészségligyi pdlyat és ezzel is a palyan maraddst biztosithatjak az iskola elvégzését kévetGen
(60/2003. (X. 20.) ESZCSM rendelet).

2024-ben végzett kiilfoldi kutatds eredménye azt mutatta ki, hogy az egészségligyben a palyaelhagyas
okai a nagyfoku leterheltség, a munkaid6-beosztas, a ranglétran valé feljebb jutds nehézsége, a jove-
delem nincs 6sszhangban a munka mennyiségével. A szakmabdl valo kidbrandulas, palyaelhagyas vagy
palyamddositds ezekbdl adddik 6ssze (Lessi et al., 2024.)

Az oktatds és a palyaelhagyas, valamint a palyamddositas vizsgalata az egészségiigyben
A kutatds hipotézisei:

I. A gyakorlati és elméleti képzéssel elégedett tanuld a pdlydn marad, az elégedetlenség noveli a
palyaelhagyas kockazatat.

Il. Az egzisztencidlis és szakmai megbecsiilés hianya noveli a palyaelhagydk szamat.

A felmérés egy része a szakképzés elméleti és gyakorlati min&ségére iranyult, emellett a szakma megité-
Iésérdl, valamint a hallgatok tovabbi terveirdl szerepeltek kérdések.

A kutatas mintaja és modszerei
A vizsgalatba 200 f6 nappali és felnStt egészségligyi képzésben jelenleg résztvevd hallgatot sikerilt
bevonni Budapesten és 3 vidéki varosban a 2023/2024-es tanévben. A kit6ltésre 1 hdnapos hataridé
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allt rendelkezésre. Kvantitativ mddszert alkalmaztam, online kérdGives mintavétellel. A Google Forms
segitségével allitottam Ossze 23 kérdést. Az érintett iskolak megkeresése utan a didkok szamitdstechnika
oran toltotték ki szamitdgépen, az elSre elkildott link segitségével. A kérdSiv 13 db zart vég, 1 db félig
zart végl kérdést és 9 db Likert-skdla szerinti meghatarozast tartalmazott.

A kutatas eredményei
Szocio-demogrdfiai jellemz6k

A felmérésben tobb korosztaly is képviselte magat. A kit6lték 14-51 év kozotti korcsoportban vettek
részt a kutatasban. Jelent&sebb volt a 41-50 évesek szama a felmérésben, hiszen a képzésben résztvevik
szamottev6 csoportja ebbe a korosztdlyba tartozik. A 21-30 éves generdcid valdszinUsithet6en az a
korosztaly, akik most szerzik meg elsé szakképesitéseiket, palyakezdGk lesznek és jelenleg nappali tanul-
manyokat folytatnak. A 31-40 éves korosztaly kisebb létszama azt feltételezi, hogy az ebben a korban
lévé emberek mar megszerezték a szakképesitésiiket és jelenleg egy plusz végzettség megszerzéséért
vesznek részt a képzésben. A 41-50 év kozotti korosztaly erételjesebb jelenléte jol mutatja, hogy a
kozépkoruak nagy szama kénytelen tovabbtanulni vagy mas szakmat valasztani. Kiemelked6en magas
a feln6ttképzésen résztvevd hallgatok szama, ardnya. A megkérdezett 200 f6bél 166 irta a valaszaban
ezen az oktatdsi forman vald részvételt.

1. abra — Korcsoportonkénti megoszlas (N=200)

On melyik korosztalyba tartozik?
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A kérdGivet kitolté személyek a nappali rendszerl képzés masodik évfolyaman vannak a legtébben,
ez 48 tanuldt jelent, mig a feln6ttképzésben a tanulmdnyaik végén jarnak zomében, itt 42 hallgaté
jelolte meg ezt. Ez azért el6ny, mert mar van ralatasuk jovébeli munkajukra, redlisabbak a valaszok igy
a kovetkez6 kérdésekre. A kilonb6z6 szinteken tanuldk is segithetik a valds helyzet megismerését az
szakoktatas teriletén. Tobb évfolyam, szélesebb teriletet fed le a kérdGivet kitolt6k kozott. A kitolték
kétharmaddnak van mar valamilyen szakképesitése, ez azonban nem csak egészségligyi végzettséget
jelentett. Az, hogy az elhatdrozds mar koran, az altalanos iskolai évek alatt megsziiletett, inkdbb a
nappali tanulmanyokat folytatoknal figyelheté meg, a feln6ttképzésben résztvevik jelentés hanyada
kés6bb, munkavallaloként dontott az egészségligyi palya mellett. Az indittatdsardl a megkérdezettek
jelentGs része nyilatkozta, hogy sajat pozitiv élmény alapjan hatarozta el magat, ami segitheti a palyan
maradast. A Covid 19-pandémia alatt is jelent6sen megugrott az atképzésre jelentkez6k szama. Mivel
az egészséglgy az egyik legmagasabb szdmu munkaeréhianyt felmutaté terilet, evidens volt a munkat
keres6 emberek nagyobb szamu megjelenése itt.

A képzés megitélése

A képzés megitélésénél nagyon magas volt az elégedettek szama, akik jonak vagy kivalénak értékelték
(értékelések atlaga: 4,33). A gyakorlati 6rdk szamat a képzéseken résztvevé tanuldk elegendének
itélték meg (értékelések atlaga: 4,02). A tapasztalat az, hogy nincs elegendd idé a szakma gyakorlati
elsajatitasara. A jelenlegi képzések jelentGsen lecsokkentették a kbtelezben elGirt gyakorlati draszamot.
Nem feltétel az érvényben lévé felvételi jelentkezéskor a palyan eltoltott szakmai tapasztalat megléte.
A hivatas megismerése sokszor a tanulmanyi idé alatt torténik meg, ami csaléddshoz, és esetleg mar az
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iskola elvégzése alatt vagy utdna a palya elhagyasdhoz vezethet. Ez jellemz&en a nappali oktatasnal igen
gyakori, de a feln6ttképzésnél is el6fordulhat. Volt olyan évfolyam, ahol a képzés végére nem maradt
tanulé, aki elkezdte volna az egészségligyben a munkat.

A képzés soran kiemelten fontos a gyakorlati oktatast végz6 szakoktatok munkdja. A kompetens tandar
jelenléte a szakma elméleti és gyakorlati tanitdsakor elengedhetetlen. A kérdGivet kit6lté hallgatok ugy
itélték meg, hogy a szakoktatd kompetens az adott szaktertleten (értékelések atlaga: 4,52). Ez minden-
képpen oromteli és reményt adhat a palya megszerettetéséhez, pdlyan tartdshoz. A megkérdezett
tanulék ugy itélik meg, hogy az elméleti képzés tananyaga megfelel6 (értékelések atlaga: 3,97).

Az atképzéseknél kevés az id6 a tantervben meghatdrozott éraszamhoz rendelt elméleti tananyag
megtanitdsdra. A gyakorlati oktatas sikeréhez elengedhetetlen az elméleti alap megszerzése. Az elkép-
zelés a szakmaval kapcsolatban egyharmaddnak nem, mig a masik kozel egyharmadanak teljesen
megvaltozott (értékelések atlaga: 2,82). J6, hogy a mddosult elképzelés is pozitiv irdnyban tortént a
kitolt6k véleménye alapjan. A palyan maradas egyik feltétele, hogy az elképzelés és a valdsag kozott ne
legyen nagy szakadék. Az a hallgato, aki a jelentkezéskor elképzelt vildgot tapasztalja meg az elméleti és
a gyakorlati képzés soran, sokkal inkdbb a palydn marad és elkezdi szakemberként a munkat. Ha ez az
elképzelt szakma, hivatas megerGsitést kap és sok konstruktiv éimény is tarsul az iskolai évek alatt, az a
tanulé késGbb szintén erdsiteni fogja a szakember gardat.

2. dbra — Az egészségligyi szakma megitélése a képzés alapjan

Milyen iranyba valtoztak meg az elkepzelesei a
szakmarol a tanulmanyai soran?
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A képzési programot, a tantargy-tananyag osszeallitast a tanuldk jonak itélik (értékelések atlaga: 3,97).

Ugy gondoljak, hogy a felépitett tananyag megfelelS szdmban és min&ségben van jelen a képzésiikhoz
kapcsoléddéan. A gyakorlati hely felszereltségével és a képzd intézményekkel a tanulék tobbsége
elégedett (értékelések atlaga: 3,92). Az iskolai demonstracios termek jol felszereltek és elegendd id6 is
rendelkezésre all a hallgatdknak a gyakorlat elsajatitasdra. Az egészségligy mai helyzete, felszereltsége
ugyan sok kivannivaldt hagy maga utan, de a képzéshez sziikséges feltételeket a kijel6lt gyakorlati helyek
biztositani tudjak. A mai vildgban, amikor égetd probléma a szakképzett emberek kiilfoldre tavozasa,
jelent6s eredmény, hogy a képzésben résztvevd hallgatok nem terveznek kilféldi munkavallalast a
tanulmanyaik befejezése utan.
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3. dbra — A kiilfoldi munkavégzést tervez6k szama

Az iskola elvegzese utan tervezi-e a kiilfoldi
munkavallalast?

Létszam (f6)
[ ] "5
. 1
1

Kiilféldi munkavallalas

Van remény, hogy a magyar egészségligyben maradnak, ezzel csdkkentve az itt 1év6 szakemberhianyt.
Azok az okok, amik miatt a fiatalok kiilfoldre mennek, az egészségligyben hatvanyozottan jelennek meg.

A kitolt6k jelentls része tervezi a tovabbi képesités megszerzését is. Szinte naponta jonnek Ujdonsagok,
szemlélet- és mddszervaltasok. Ezek a kihivasok naprakész tudast igényelnek a dolgozéktdl. A hallgatok
is ezt érzik, tapasztaljak, amikor a tanulds folytatdsa mellett dontenek. Az anyagi (értékelések atlaga:
3,87) és a szakmai (értékelések atlaga: 3,6) megbecsiilés hianya jelentfsen érezhet a valaszoknal. A
feln6ttképzésben részt vevé hallgatdk a napi munkdjuk sordn redlisan fel tudjak mérni ezt. A nappali
képzésben részt vevé hallgatok kevésbé latnak ra ezekre a problémakra, de a gyakorlataik soran tapasz-
talhatjak és sokszor az ott dolgozdktdl értesiilnek is errél. Az egészségligyi dolgozok megbecsiilése,
elismerése még varat magara. Amig ezek jelen lesznek a betegapolds teriiletein, a szakember hiany
nehezén lesz megoldhatd. Reményteli, hogy a vdlaszaddk jelent6s szdma nem tervezi sem a palyael-
hagyast (160 &), sem a palyamddositast (131 f6). Ez segitheti a jelentGs szakemberhianyt enyhiteni
a képzés ezen teriletein. Egy jo életpalya modell segitségével megfordithatd ez. Az egészségligy
barmelyik terlletén is csak akkor lehet eredményt elérni a pdlyan tartdssal, ha ehhez egy biztos
anyagi és erkolcsi megbecsilés tarsul tdrsadalmi szinten is. Az tdrsadalom szemléletének a vdltozasa
segitheti ezt a folyamatot. A betegek részérél egyre hatarozottabban megnyilvanulé bizalmatlansag
megszlintetése éget6 feladat. A kozoktatasba be kell vezetni az egészségtudatossaga valé nevelést,
és az egészségligyi ellaté rendszernek a megismertetését a szemléletvaltas filozéfiajahoz illeszked6en
egészségtan tantdrgy keretein belil. A paradigmavaltas Iényege, hogy a jelenlegi orvos-érdekeltségi
gyogyitas és egészségligyi rendszer beteg-érdekeltségli gyogyitassa, és egészségkozpontu egészségiigyi
rendszerré alakuljon at. A struktura és a finanszirozas kaotikus allapota, az egyre névekvd varélistak,
a magan és az allami egészségligyi ellatérendszer keveredése miatt veszélyes mértékben novekszik
a lakossag egyre tobbszor jogos bizalmatlansdga az egészségligyi szakmdkkal szemben, fokozatosan
csokken a szakma presztizse, ami akar tettlegességig is fajuld atrocitdsokban nyilvanul meg. A hozzaférés
esélyegyenl6tlensége miatti ellatatlan betegek szamanak névekedése is rombold hatdsu az egészségligy
és a benne dolgozd személyzet -jogtalan- megitélésénél. Legyen egyértelm( az ellatdsi jogosultsag,
hogy milyen biztositashoz milyen ellatas jar, mint hozzaférési esélyegyenl§ség, szakmai esélyegyenlGség
(Menedzserek Orszagos Szovetsége, 2010).

A megszerzett oklevéllel emelkedni fog a fizetésiik a valaszaddk szerint. A bérek névekedése is a palyan
tarthatja a szakdolgozdkat. A megszerzett képesités segithet abban, hogy egy magasabb szint(i, minGsé-
gi munkat végezhessenek. Esetleg konnyebb, jobb id6beosztassal jaré munkakort téltsenek be. Ez mind
hozzajarulhat a palydn maraddshoz. A szakemberhidnybdl adédé tulterhelt dolgozékat egy id6 utdn
mar nem lehet akdr magasabb bérekkel megtartani. Csak a dolgozdi létszam novelése hozhat pozitiv
eredményt. igy a szakemberek a palyan maradnak és csdkken az elvandorlas is. A tanulmanyaik elvég-
zése utan a jelent6s szakemberhidny miatt tovdbbra is megmaradnak az olyan betegdpolasi feladatok,
amelyekhez egy alacsonyabb végzettség is elegendd lenne. Jelenleg nincs meg az a l1épcsé a magyar
egészségligyben, ami a képzettségnek megfelel6 munkakort biztositana. A szakmai tudas és a szakmai
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gyakorlat differencidltabban térténé elismerése, a minéségi munkavégzést, és a palyan maradast is
segitheti. A végzettség megszerzéséig a munkavadllalonak olyan tevékenységet nem szabad végeznie,
amely a kompetencidjanak nem megfelel6. Amig mikodési nyilvantartasba nem keril, az adott személy
nem tekinthetd szakképzettnek. A kérdés ezért is volt fontos, mert sokszor lathatd, hogy szakember
hidnyaban a tanulék, szakképzetlen munkavallalék kénytelenek ellatni olyan feladatokat is, amihez nincs
meg a megfelel6 végzettségiik. Ez jogi problémakat is felvethet. A kérddiv feldolgozasabdl ugy tlinik,
nem kell elvégezniik semmilyen olyan feladatok, ami nem felel meg a mostani képesitésiiknek.

4. dbra — A képesitéshez kotott tevékenységeket végzék szama
Jelenleg vegez-e képzése soran olyan
tevekenyseget, amihez nem érvényes a képesitese?
00 149

100 >
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Mas tevekenyseg vegzeése

Ez az ellatas biztonsaga miatt pozitiv jelzés. Szamos intézményben azonban el6fordul, hogy 1-2 szak-
képzett munkavéllalé mellett a tobbi alkalmazott semmilyen, vagy jobb esetben alapfoku képzettség
mellett végzi a szakképesitéshez kdtott apolasi, gydgyitasi tevékenységeket. A szakképzésben részt vevé
hallgatok megtartdsa az adott teriileten ezért is hatvanyozottan fontos.

Osszegzés

Viélsagos helyzet alakulhat ki, amikor az iskolai évek alatti munkatapasztalat alapjan az egészségiigyben
tanulék nem akarnak elhelyezkedni végzésiik utan a pdlyan, ezért kiemelt szerepe van annak, milyen
élményeket szereznek a képzésik sordn. Az els6 hipotézist, mely szerint -A gyakorlati és elméleti kép-
zéssel elégedett tanulé a palyan marad, az elégedetlenség noveli a palyaelhagyas kockazatat- a kutatas
igazolta. A kérddivbél egyértelm(ien latszik, hogy a megkérdezettek igen jelent6s szdma elégedett a
tananyaggal, a képzési programmal, a képzési hely min&ségével, és ami nagyon fontos: a kompetens
szakoktatéi munkdval. Az is jelent6s eredmény, hogy elképzeléseik és a jovébeli terveik is valtozatlanul
az egészséglgyi terilethez kotédnek. Ez nagyban tdmogathatja a palyan maradast, illetve csokkentheti
a palyaelhagyast. A megkérdezett tanuldk nem terveznek kilféldre menni a képzés elvégzése utan.
Ez is segitheti az utdnpdtlast az egészségligy hidnyteriletein. Az adatok feldolgozdsa soran kiderilt,
hogy a szakképzés min&ségére vonatkozd kérdésekre minden aspektusban 70% felett voltak a pozitiv
valaszok, a hallgatdk elégedettek a képzéssel. Ehhez kapcsoléddan a vélasztott pdlyan tervezik folytatni
karrierjiket.

A masodik hipotézist, mely szerint - Az egzisztencidlis és szakmai megbecsiilés hidnya noveli a palyael-
hagydk szamat - a kutatds nem igazolta. Jelent6s azon tanuldk szama, akik gyakorlatuk vagy munkajuk
soran érzékelik a szakmai és erkolcsi megbecsilés hidnyat, annak ellenére, hogy az dgazatot megha-
tarozd nehézségekkel mar a képzés alatt is szembestilnek. A valaszok alapjan a valaszaddk kevesebb,
mint negyedében meriilt fel a kilféldi munkavallalds (153 f6), illetve a palyaelhagyds gondolata. A vala-
szokbdl a szakképzési rendszer pozitiv megitélése mindenképpen 6romteli. Ugyanakkor a képzés utani
palyaelhagydknal (40 f6), palyamddositdknal (69 f6) azon kell dolgozni, hogy 6k is az egészségiigyben
maradjanak. Mindezt a munkahelyi és tarsadalmi megbecsilés és a munkahelyi kériilmények javitasa-
val prébalhatjuk elérni. Az dpoldsi eszk6zok cseréje, fejlesztése, okos apolasi eszkdzok bevezetése az
egészségligyi intézményekben az dpolasi munkat kénnyitheti, az dpolasra forditott id6t csokkentheti.
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Szocialis helyiségek kialakitasa, feltjitasa, csaladbarat munkahely kialakitdsa a kisgyermekes szakdol-
gozbk palyan tartasat segitheti.

Az egészségligyi palya javuldé megitélése magaval hozna az élénkilé érdekl6dést a szakma irant.
A todmeges egészségligyi palyakra vald jelentkezés irredlis elképzelés még, de egy pozitiv életpdlya
modell- pdlyara |épéstél az 6regkorig-, a megbecsliltség és a bérek ndvelése segithet az egészségiigyi
szakemberhiany felszamoldsaban. Az apoldi palya presztizsének novelése elengedhetetlen feladata
a tarsadalomnak. A szakképzé iskolak, a szakképzési centrumok és a dualis képzShelyek szerepe
nagyon meghatarozo a palyavalasztasi, palyaorientacios tertleten. Az dpoldi szakra jelentkez6k szamat
novelni kell. Ne fordulhasson el6, hogy akar 2-3 évig nincs jelentkez6 erre a szakmdra, vagy csak
mas szakmaval dsszevont osztaly indithatd csak az alacsony jelentkez6i [étszam miatt. A kevés szamu
tanuld, a lemorzsolddas, az elképelés valtozasa odavezethet, hogy a képzés végére nem lesz hallgatd,
aki a megszerzett képesitéssel elkezdhetné a hivatasa gyakorldsat. Az egészségligyi palyat vonzova kell
tenni. A nappali képzésen tanuldk szamat kell jelentésen névelni, mert ezen hallgaték adjak majd az
Uj, novekvé munkaerészamot. A felnGttképzésen résztvevs hallgaték altaldban mar dolgoznak az ellaté-
rendszerben. A képzésiik befejezése utdn nem jelennek meg plusz lIétszdmként az egészségligyben. Az
oktatasi intézmények szerepe és tdmogatdasa befolyasolhatja, tdmogathatja a tanulék apoldi palya iranti
elkotelezettségét. Az dpoldk anyagi és tarsadalmi megbecsiilése, az értékiik helyretétele roppant fontos
dolog. Szakképzési munkaszerz6dések kdtésével a képzésen résztveve hallgatdk anyagilag motivalhatok
lehetnek és a képzés elvégzése utdn a megkotott szerz6dési idére a pdlyan tarhatdk lesznek. Ezen id6
alatt a szakmai elkotelez6désre kell nagy hangsulyt fektetnie a munkaltatoknak. Ha ez eredményes
lesz, tobb friss végzettségli marad az egészségiligyben. A dudlis képzésben résztvevs tanuldk mindségi
gyakorlati oktatasa szakoktatdk alkalmazdasdval javithatd.

Kévetkeztetések, javaslatok

A kutatas soran kiderilt, hogy a szakképzés minGségére vonatkozé kérdésekre minden aspektusban
70% felett voltak a pozitiv valaszok, tehat a hallgaték elégedettek a képzéssel. Megitélésiik szerint az
iskola és az oktaté pedagdgusok jo, az életben alkalmazhaté tudassal ismertetik meg az elméleti és a
gyakorlati képzések soran 6ket. Ehhez kapcsoldddan a valasztott palydn tervezik folytatni karrierjlket.
Ugyan az agazatot meghatarozé nehézségekkel mar a képzés alatt is szembesiiltek, a valaszok alapjan
a valaszaddk kevesebb, mint negyedében meriilt fel a kilféldi munkavallalas, illetve a palyaelhagyas
gondolata.

A sikeres pdlyaorientacid, palyavalasztas, a magas szint(i nappali és felnGttképzés segithet, hogy egyes
hidnyszakmdk ne szlinjenek meg. Az elméletileg és szakmailag felkészilt tanarok munkaja itt mutatkozik
meg fokozottan. A gyakorlati munkaban jartas szakoktatd pozitiv tapasztalatai segithetik a tanuldknak
az adott szakmat megszeretni, az iskola elvégzése utdn pedig a valasztott hivatast elkezdeni, esetleg
tovabbtanulni egy magasabb végzettség megszerzéséért a szakman belil. Ha ez a folyamat elindul és
bar nem rovidtavon, de elkezd6dhet a szakemberhidny felszdmoldsa az egészségligy teriletein.

Szintén fontos a dualis partnerek megfeleld felkészitése a tanuldk fogaddsara a gyakorlati képzésiiknél.
A szakmaban dolgozdk és tanitdk, segithetik a padlyan maradast, illetve csokkenthetik a palya elhagyast
jo szinvonalu oktatdssal, képzéssel. Jelenleg az oktatdsban résztvevd hallgatok palydn maradasi tervei
egy mindségi elméleti és megfelel6 szdmu gyakorlati oktatdssal er@sithetd. A valaszokbdl a szakképzési
rendszer pozitiv megitélése mindenképpen oromteli, ugyanakkor a képzés utani palyaelhagydk, pdlya-
modositok szama komoly figyelmeztetés. Mindezt megel&zni és orvosolni a munkahelyi és tarsadalmi
megbecsiilés javitasaval, munkahelyi koriilmények javitasaval prébalhatjuk elérni.

Jovékeép

A szakemberhidny okat vizsgalé tanulmanyok szama igen csekély. Kevés kutatas sziiletett az okok meg-
ismerésére, a megoldasok megkeresésére. Erdekes lenne, a most kitolts 10-11. évfolyamos hallgatdk
megkeresése a tanulmanyaik végén és egy Ujboli kérdbiv kitoltésével megismerni a jovGképiket az
egészségligyi palyan maraddssal kapcsolatban. Nehezebben kivitelezhet6, de a munkaba 4allé fiatalokat
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is jo lenne 1-2 év mulva megkérdezni a szakmdval, a szemléletiik valtozasaval kapcsolatban. A Mester-
séges Intelligencia (M) bevonasa a pélyavalasztasba, mint virtudlis képzési tanacsadd is a jové feladata.
A chatrobotok informacidkat, tdjékoztaté anyagokat készitenek a tanacsot kéréknek az érdeklédési kor
és a készségek szlirését elvégezve, igy is segitve a sikeres pdlyaorientaciot.
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