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PREDGOVOR

Agencija za strukovno obrazovanje i obrazovanje odraslih je od Vlade RH i Ministarstva znanosti, ob-
razovanja i $porta dobila zadacu razvijati moderan sustav strukovnog obrazovanja i osposobljavanja
koji ¢e biti u stanju odgovoriti na izazove koje namece razvoj modernoga hrvatskog drustva. Takav
¢e sustav pojedincima pruZiti kompetencije koje ¢e ih u¢initi konkurentnima na trzistu rada, a bit ¢e
uskladene s potrebama trZista rada.

Strukovno obrazovanje u RH, kao i u ostalim europskim zemljama, ima klju¢nu ulogu u odgovoru na
izazove ubrzanog pojavljivanja novih tehnologija, potraZnje za novim kompetencijama, u razvijanju
ljudskih potencijala s ciljem postizanja gospodarskoga rasta, zaposljavanja i ostvarivanja socijalnih
ciljeva. Stoga ono mora biti povezano s potrebama pojedinaca, trZista rada, visokog obrazovanja i
drustva u cjelini.

Kako bi se osigurao takav razvoj nuzno je definirati mehanizme koji omogucavaju brzo reagiranje
sustava strukovnog obrazovanja na promjenjive zahtjeve trzista, medu ostalim, adekvatnom prila-
godbom obrazovne ponude i kurikuluma te uskladivanjem s visokim obrazovanjem. Stoga je klju¢no
da svi dionici pocevsi od Ministarstva znanosti, obrazovanja i $porta, Agencije, lokalne i regionalne
samouprave te svih ostalih partnera, pri osmisljavanju obrazovne politike, ponude i mreZe programa
koriste relevantne informacije i analize trZista rada, odnosno donose odluke na temelju dokaza i re-
levantnih podataka.

Mnoge zemlje uvidjele su vaznost uskladivanja obrazovnog sustava na svim razinama s potrebama
trziSta rada jer alternativa je preskupa. OdrZavanje ili razvoj kvalifikacija koje pruZaju kompetencije
koje su zastarjele ili viSe nisu potrebne na trZiStu rada predstavljaju uzalud potroseno vrijeme i novac
za sve korisnike; za polaznika koji izgubio vrijeme na stjecanju kompetencija s kojima nije konkuren-
tan na trZistu rada, za poslodavca koji dobiva radnika koji nema kompetencije za rad te za drzavu koja
to sve placa. Stoga su mnoge zemlje osvijestile potrebu razvoja alata i mehanizama koji ¢e smanjiti jaz
izmedu obrazovanja i potreba trzista rada.

Profili sektora, razvijeni u suradnji Agencije i stru¢njaka na projektu Jacanje institucionalnog okvira za
razvoj strukovnih standarda zanimanja, kvalifikacija i kurikuluma, alat su kojim su po prvi put na jednom
mjestu objedinjeni relevantni podatci (iz razli¢itih izvora: DrZavni zavod za statistiku, HZZ, FINA,
MZOS E-matica, itd.) o gospodarstvu, trziStu rada i obrazovnoj ponudi u 13 obrazovnih sektora. Pro-
fili ¢e sluziti sektorskim vije¢ima, Agenciji, Ministarstvu znanosti, obrazovanja i $porta, ali i drugim
dionicima za planiranje razvoja strukovnih kvalifikacija i strukovnog obrazovanja koje odgovara na
potrebe trZista rada.

Realno je ocekivati da ¢e profili sektora kao dio metodologije cjelovite analize trZista radne snage i
sustava obrazovanja biti snaznom podlogom za argumentirano donosenje politickih odluka. Vjeruje-
mo da ¢e korisnost ovog pristupa i ovih dokumenta uvidjeti i brojni drugi dionici i institucije te da ¢e
njihova relevantnost i korisnost nadi¢i sustav strukovnog obrazovanja.

Ivan Sutalo, ravnatelj

Agencija za strukovno obrazovanje i obrazovanje odraslih
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Uvodna rijec

Materijal koji imate pred sobom treca je inacica metodologije koja je u razvoju. Ovime Zelimo prika-
zati rezultate svoga rada $iroj publici sa Zeljom da komentira i pridonosi daljnjem razvoju ovog alata
za razumijevanje primjene znanja u hrvatskom gospodarstvu.

Ovaj profil sektora razvijen je suradnjom Agencije za strukovno obrazovanje i obrazovanje odraslih
i mjesovitog tima domacih i stranih stru¢njaka u okviru projekta Jacanje institucionalnog okvira za razvoj
strukovnih standarda zanimanja, kvalifikacija i kurikuluma koji se provodi u Agenciji, a financiran je sred-
stvima Europske Unije u sklopu IPA-programa, Komponente IV, Razvoj ljudskih potencijala.

Profil sektora zamisljen je kao analiticka podloga za planiranje razvoja obrazovnog sustava, s na-
glaskom na srednjoskolsko strukovno obrazovanje. Ovaj je dokument javno dostupan svima koji na
temelju njega Zele razvijati obrazovne programe, donositi obrazovne politike ili se samo upoznati sa
sektorom u kontekstu obrazovanja i trzista rada.

Zajedno s profilima sektora, razvijen je i Priru¢nik za koristenje profila sektora kako bi se svi podatci i
analize predstavljeni u profilima sektora mogli ispravno interpretirati te donositi zaklju¢ci u pravom
kontekstu.

NAPOMENA: Stavovi i tumacenja prikazanih analiza te sadrZaj ovog dokumenta nisu sluZbeni stavo-
vi Agencije za strukovno obrazovanje i obrazovanje odraslih ve¢ razvojnog tima.
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Uvod

Sektor Zdravstva i socijalne skrbi (ZSS) jedan je od strateskih sektora u svakom gospodarstvu. Nje-
gova je vaznost oCituje ne samo u Cinjenici da su usluge zdravstva i socijalne skrbi klju¢ne za zdrav-
stveni status stanovni$tva vec i u njegovu utjecaju na uspjesnost gospodarstva. Bolesni i zapusteni
radnici niti mogu biti produktivni niti zemlja bez zdravih stanovnika moZe osigurati zamjenu posto-
jece radne snage.

Sektor zdravstvenih usluga, ako ovdje uklju¢imo i preventivu bolesti vaZan je dio politike svake vlade,
alii predmetom gospodarskih interesa te se ponuda zdravstvenih usluga stalno $iri i na privatni sektor
ili pak u oblike javno-privatnih partnerstava u kojima se mijesaju izvori financiranja, od drzavnoga i
lokalnog do privatnoga. Zbog starenja stanovnistva, povecava se potraznja za zdravstvenim uslugama
dok se tradicionalni temelji financiranja nalaze u potesko¢ama zbog gospodarskih oscilacija te zbog
manjeg broja mladih koji upla¢uju zdravstvene doprinose. Civilizacijska dostignuéa kao i ulazak u EU
namecu mnoge nove norme i standarde u zdravstvu koje ¢e trebati provesti, To je ujedno i najveciiza-
zov ovog sektora, narocito u podrudju znanja i obrazovanja koje ce trebati pratiti promjene u sektoru.

Zdravstvene usluge ve¢ jesu, a bit ¢e sve vise hrvatski izvozni proizvod. Od rehabilitacija, stomato-
loskih intervencija, specijalistickih kirurskih zahvata do primjene bio-tehnologija u medicini sve su to
zaCeci novoga konkurentskog sektora u podrucju zdravstva koji ima potencijal za plasman znanja na
globalnom trZistu. Znacajan ¢imbenik u cjelokupnoj ponudi naseg sektora na razini RH, ali i global-
no, moze biti otvaranje domova za stariju populaciju, sa svom potrebnom medicinskom skrbi i svim
ostalim sadrZajima koji ¢e korisniku pruziti humanu i mirnu starost.

NAS PRISTUP

Kljuc¢na je pretpostavka prikazane metodologije da su znanja i vjestine koje se stje¢u u obrazovnim
institucijama, ali i kroz radno i Zivotno iskustvo, glavni generator novih proizvoda, tehnologija i ideja
bitnih za ostvarenje gospodarskog razvoja, a time i drustvenog blagostanja. Stoga je kljuc rasta i ra-
zvoja gospodarstva kao i politika razvoja u unaprjedivanju ljudskih potencijala u skladu s kratkoroc-
nim i dugoro¢nim potrebama gospodarstva, zajednice i pojedinca.

Za svijet obrazovanja najvaZnije je prepoznati sadasnju i buducu potraZnju za znanjima koja ée biti
potrebna za gospodarski razvoj. Kroz vrijeme, kako se struktura gospodarstva mijenja prema po-
trebama potrosaca na domacem i globalnom trZistu, tako se i struktura znanja i vjestina mijenja.
OdrZavanje konkurentnosti moguce je samo ako su takva neophodna znanja i vjestine prisutne u
obrazovnim ishodima, standardima i kvalifikacijama koje donose obrazovni programi.
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OSNOVNI POIMOVI KORISTENI U SEKTORSKOM PROFILU*

POJAM OBJASNIJENIE

Skup znanja i vjestina koji predstavljaju jedno homogeno podrucje znanja.
Sektor U RH danas poznajemo 13 obrazovnih sektora u podrudju strukovnog
obrazovanja.

Skup poslovnih subjekata koji se bave istom vrstom gospodarske aktivnosti,

Dijelatnost npr. poljoprivreda.

Skup znanja i vjestina koji se stje¢u na radnom mjestu u odredenom podrudju

Zanimanje . . Ea .. . .
znanja. Primjenom znanja iz sektora generiraju se zanimanja.

Broj zanimanja koja koriste znanja i vjestine sektora i vrijednost koju ta

Obuhvat sektora ! . .
zanimanja stvaraju.

Indikator koncentracije Udio zaposlenih sa zanimanjima iz sektora u nekoj djelatnosti.

Sve osobe stare 15+ ili 15-64 godine koje imaju zanimanja iz sektora —

Radno sposobno stanovnistvo u sektoru )
ukupna moguca ponuda rada u sektoru.

Osobe sa zanimanjima iz sektora koje rade ili Zele raditi — mogu biti

Aktivno stanovnistvo u sektoru e . 2.
zaposlene ili nezaposlene i ukupno ¢ine radnu snagu.

Skup znanja i vjestina koje osoba zna primijeniti u praksi, a podrazumijeva i

K tencij R . .
ompetencija pripadaju¢u samostalnost i odgovornost u radu.

Skup znanja i vjestina te pripadajuce samostalnosti i odgovornosti koje je
osoba stekla u¢enjem i dokazuje ih nakon postupka ucenja.

Ishod u¢enja

METODOLOGIJA

Okosnica je metodologije analiziranje ponude i potraZnje za znanjima i vjestinama sektora Zdravstva
i socijalne skrbi. Ponudu rada u danom trenutku ¢ine svi radnosposobni stanovnici (15-64 godine)
koji imaju kvalifikacije ili zanimanja iz obrazovnog sektora Zdravstva i socijalne skrbi. Oni mogu
biti zaposleni, nezaposleni ili neaktivni, a njihove obrazovne, dobne i spolne karakteristike ¢e biti
prikazane tijekorn analize. S druge strane, potraznja za znanjima i vjeStinama moZe se prepoznati
preko historijske analize zaposljavanja po zanimanjima u vremenu kao i pomocu analize slobodnih
radnih mjesta. Cilj je usporediti strukturu ponude sa strukturom potraznje kako u smislu brojnosti
sektorskih zanimanja (imamo li dovoljno radne snage s odredenim zanimanjima?), tako i u smislu re-
levantnosti obrazovnih ishoda za promjenjive potrebe gospodarskih subjekata koje su rukovodene
razvojem tehnologija, zahtjevima trZista i konkurencijom.

! Detaljno o osnovnim pojmovima u Priru¢niku za koristenje profila sektora.
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Sustav uskladivanja ponude i potraZnje za znanjima i
vjeStinama

> Razvoj zanimanja- potrainja > <: ; |

Ishodi
ufenja

unm Djelatnosti

Ishodi
utenja Kvalifikacije

tshodi
ufenja
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Slika 1. Sustav uskladivanja zanimanja i kvalifikacija

Ponuda i potraZnja za znanjima i vjestinama analizira se na dvije razine. Prva je razina sektorskih
zanimanja. Kada se utvrde klju¢na zanimanja nekog sektora, analiza se spusta na razinu radnih mjesta
na kojima se analiziraju kompetencije potrebne za ostvarenje kvalitete, efikasnosti i u¢inkovitosti
na radnom mjestu. Svaka od razina analize ima svoje alate koji ¢e takoder biti opisani u Prirucniku
za pripremu profila sektora. Na slici 1 prikazan je sustav koji slikovito opisuje glavne metodoloske
odrednice koristene u ovoj analizi.

Metodoloski ¢e analiticke podloge za razvoj standarda zanimanja kretati analizom sektorskih za-
nimanja. Nakon odredivanja sektorskih zanimanja empirijskim ¢e se putem, koristenjem ankete o
radnoj snazi, istraZiti prisutnost danih zanimanja u gospodarskim djelatnostima kako bi se otkrila
disperzija koristenja sektorskih znanja i vjestina. Na taj ¢e se naCin prepoznati klju¢ne djelatnosti koje
u najvecoj mjeri koriste sektorska znanja i pratit ¢e se dugotrajna kretanja u prihodima i zaposlenosti
klju¢nih djelatnosti.

Kad se prepoznaju ona zanimanja koja su za navedene djelatnosti najvaznija preci ¢e se na analizu
radnih mjesta u poduzec¢ima i ustanovama koristenjem upitnika o radnim mjestima i kompetencijama.
Na temelju te analize kategorizirat ce se vrste kompetencija koje bi trebale biti preto¢ene u obrazovne
ishode i biti dijelom sektorskih standarda kvalifikacija.

U nastavku je opis koristene metodologije te prikaz osnovnih skupina informacija (poglavlja) koje su
prezentirane ovim profilom sektora kao i dio metodologkih postavki koje su koristene. Detaljan opis
koristene metodologije dan je Priru¢nikom za pripremu profila sektora i Prirucnikom za koristenje
profila sektora.
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1. POTRAZNJA ZA ZANIMANJIMA

U ovom c¢e poglavlju biti prikazani podatci o potraznji za sektorskim zanimanjima kroz

sljedece elemente:

1.1.

1.2.

1.3.

1.4.

1.5.

Obuhvat sektora - Prikazat ¢emo broj i vrste zanimanja koja koriste znanja i vjestine sektora.
Radi se o izboru zanimanja u sektoru ili podsektorima koje su iz NKZ odabrali stru¢njaci iz
Sektorskog vijeca te o ukupnim podacima o broju zaposlenih, nezaposlenih i neaktivnih na ra-
zini RH. U ovom profilu sektora bit ¢e odvojeno prikazan obuhvat po podsektorima. Detaljnije
objadnjenje ovih pokazatelja dostupno je u poglavlju 6.1. Priru¢nika za koristenje profila sektora
(u daljnjem tekstu Priru¢nik).

Upotreba sektorskih zanimanja - Kad utvrdimo koja su sektorska zanimanja, ispitat ¢emo u

kojim su gospodarskim djelatnostima takva zanimanja prisutna koriste¢i anketu o radnoj snazi
za 2010. godinu. To ¢emo prikazati jednostavnim indeksom KONCENTRACIJE kojim ¢emo
definirati do koje su mjere u svakom od gospodarskih sektora zastupljena tipi¢na zanimanja.

Dugorocna kretanja zaposlenosti u kljuénim gospodarskim djelatnostima - Za one
sektore za koje se ustanovi visoka razina koncentracije, analizirat ¢emo dugorocne trendove
u zaposlenosti te ispitati financijsko poslovanje tih djelatnosti tijekom vremena (promjene od
2000. do 2011. godine) iz podataka FINE. Na taj ¢emo nacin vidjeti radi li se o gospodarskim
djelatnostima koje imaju dugoroc¢ni rast ili pad. O tome ¢e ovisiti i ponuda i potraznja za zani-
manjima koja su klju¢na u svakom sektoru.

Prihodi, broj poduzeéa i zaposlenih - Pracenje rezultata poslovnih subjekata koji posluju
unutar klju¢nih gospodarskih djelatnosti (onih koje zaposljavaju znacajan broj kadrova iz sekto-
ra odnosno podsektora) te pracenje ukupne zaposlenosti u tim poduzec¢ima moZe biti kvalitetna
podloga za predvidanje buducih potreba, posebno ukoliko su ovi pokazatelji dostupni na Zupa-
nijskoj razini odnosno ako se odnose na duZe vremenske serije.

Slobodna radna mjesta — prikaz zanimanja koja poslodaveci traZe - Bit ¢e istaknuta ona zani-
manja u kojima se traZitelji zaposlenja tesko zaposljavaju kao i ona gdje poslodavci ne mogu naci
odgovarajuce zaposlenike.

2. POTRAZNJA ZA KOMPETENCIJAMA

U ovom ¢e poglavlju podatci o potraznji za kompetencijama unutar sektorskih zanimanja, odnosno

radnih mjesta, biti prikazani kroz sljedece elemente:

2.1.

matricu kompetencija predstavljenu u Dodatku 4 ovog profila sektora, a koja u tablicnom
obliku sadrZi potrebne kompetencije po zanimanjima, odnosno radnim mjestima cije potrebe
zadovoljava razina srednjoskolskoga strukovnog obrazovanja. Kao podloga za prikupljanje
potrebnih kompetencija koristena je anketa provedena medu poslodavcima u oba podsektora;
anketa provedena u visokoskolskim obrazovnim ustanovama te dodatni izvori podatakaj; stra-
teski nacionalni i razvojni dokumenti EU-a (npr. strategije gospodarskih grana); predvidanja
tehnoloskog razvoja i napretka u sektoru; Nacionalni okvirni kurikulum za predskolski odgoj i
obrazovanje te opée obvezno i srednjoskolsko obrazovanje i drugi dokumenti;
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2.2.

zakljucak o potrebnim kompetencijama i njihovim izvorima koje bi trebalo uvrstiti u bu-
duce kvalifikacije i koje treba podrzati obrazovnim programima (kurikulumima) do razine
sloZenosti 4 prema Hrvatskome kvalifikacijskom okviru. Unutar ove analize bit ¢e navedena i
ocekivanja tehnoloskog razvoja te smjernice razvoja obrazovnih programa kako bismo pratili
buduce ocekivane napretke u smislu razvoja tehnologije.

3. PONUDA ZANIMANJA | KOMPETENCIJA

3.1.

3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

3.6.

3.7.

3.8.

Indikatori trZista rada - Ovdje e biti prikazani indikatori trZista rada za svaki od sektora,
npr. stopa nezaposlenosti, stopa zaposlenosti, stopa aktivnosti, te ¢e se analizirati struktura re-
gistriranih nezaposlenih po zanimanjima i zaposljavanju s evidencije HZZ-a u tijeku 2010.
godine.

Dobna struktura radne snage - Demografska situacija u Hrvatskoj rezultira sve manjim kon-
tingentima mladih, $to smanjuje i ponudu rada, narocito u nekim, manje popularnim zanimanji-
ma. Vrlo Cesto ne¢emo imati zamjene postojece radne snage, buduci da su dobne skupine koje
odlaze u mirovinu broj¢ano vece od onih koje ulaze u radnu snagu. To znaci da ce se prosjecna
dob radne snage povecavati $to utjece i na njenu fleksibilnost, pokretljivost, sklonost u¢enju i
produktivnost.

Zanimanja prema razini obrazovanja - Mogucnost $irenja sektora uvelike ovisi o gospo-
darskim uvjetima, ali isto tako i 0 dobnoj i obrazovnoj strukturi u sektoru. Dobro je poznato da
niZa obrazovna razina, pogotovo ako je povezana sa starijom dobi ne daje nade da se pojedinci
ukljucuju u procese ucenja i stjecanja novih kvalifikacija.

Kvantitativna analiza obrazovnih programa - U ovom ¢emo dijelu analizirati strukturu
upisa po obrazovnim programima i karakteristike upisa kroz vrijeme. Ovaj segment nam govori
o interesu mladih za pojedine programe, ali indirektno i o njihovoj percepciji u kojoj mjeri ce
dobivene kvalifikacije biti traZene na trZistu rada. Upisi i kvote su, takoder, i odraz politike u
podrudju obrazovanja te je moguce uociti njene dobre ilo$e strane.

Kvalitativna analiza obrazovnih programa - U ovom ¢emo dijelu analizirati sadrZaje po-
jedinih postojecih programa i njihova preklapanja te sukladno analizi potrebnih kompetencija
(poglavlje 2) dati preporuke moguceg razvoja ponude kvalifikacija u sektoru.

Nezaposlenost i dinamika nalaska posla nakon obrazovanja — Prikaz uspjesnosti za-
posljavanja prema obrazovnim programima (kvalifikacijama) u sektoru mnogo govori o
uspjesnosti obrazovnog sustava, odnosno njegovoj uskladenosti s potrebama gospodarstva,
kako u smislu strukture obrazovanih, tako, neizravno, i u smislu sadrZaja pojedinih kvalifikacija.

Prelazak u visoko obrazovanje - Detaljniji prikaz kvalitete kvalifikacija i njihove usklade-
nosti s potrebama i zahtjevima koje postavlja nastavak obrazovanja u visokogkolskom sustavu
dan je kroz ovu analizu.

Analiza odredi3nih zanimanja - Uspjesnost pronalaska posla nakon zavr§enoga srednjos-
kolskog obrazovanja svakako je vaZan indikator koji ukazuje na kvalitetu samog programa.
Ipak, sa stanovista opce drustvene korisnosti nije i ne moZe biti svejedno na kojim se odredis-
nim zanimanjima zaposljavaju osobe koje zavrse pojedini obrazovni program jer ukoliko su to,
primjerice, zanimanja za koja ih obrazovanje uglavnom nije pripremalo tada se dovodi u pitanje i
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3.9.

opravdanost provedbe takvih programa. Takva situacija dodatno bi bila Stetna za produktivnost
radne snage te posljedi¢no za konkurentnost gospodarstva, pa je stoga nuzno voditi racuna o
ovom pokazatelju kod planiranja obrazovnih politika.

Komparativni prikaz obrazovnih i ishoda na trZiStu rada prema obrazovnim sektori-
ma — Prikazuje razlike pojedinih sektora prema kriterijima zapogljivosti, vertikalne prohodnosti
i uskladenosti obrazovnih programa sa zanimanjima u kojima se po prvi put zaposljavaju uce-
nici koji zavrse strukovno obrazovanje. Ova analiza sluZi kao referentna usporedba uspjesnosti
obrazovnih programa po sektorima.

4. UVIETI NA TRZISTU RADA ZA SEKTORSKA ZANIMANJA

4.1.

4.2.

4.3.

Neto plaée - Neto placa u sektoru otkriva koliko je znanje iz nekoga obrazovnog sektora
vrjednovano na trzistu. Ako je prosjecna placa zaposlenih sa zanimanjima iz sektora niZa od
prosje¢ne place u gospodarstvu, moZemo ocekivati smanjivanje interesa mladih za upis u sek-
torske obrazovne programe ali i smanjenu razinu produktivnosti rada na kojoj se odvija upo-
treba tih znanja i vjestina. Niske place obi¢no govore o niskoj produktivnosti rada, a time i o
upitnoj konkuretnosti na dulji rok budu¢i da se u nasim uvjetima tesko mozZe postici troskovna
konkurentnost u odnosu na zemlje u kojima je razina troskova Zivota i prihoda po satu mnogo
niZa. Kod takvih proizvodnji pitanje je vremena kad ce se preseliti u zemlje gdje je niska cijena
rada dugoro¢nije osigurana $to nije slu¢aj s Hrvatskom.

Ugovori o radu - Vrsta ugovora koji se nude za odredena sektorska zanimanja govore o razini
pravne sigurnosti koju zaposlenici sa sektorskim zanimanjima mogu ocekivati na trzistu rada.
Ako dominiraju ugovori o radu na neodredeno vrijeme moguce je da se radi o poslovima na
kojima se mora ponuditi sigurnost da bi se osigurala odgovarajuc¢a ponuda rada.

Satirada, veli¢ina poduzeca i vlasnicka struktura takoder su elementi koji utje¢u na odlu-
ku o razvoju karijere prema odredenim zanimanjima.

5. USKLADIVANJE PONUDE | POTRAZNJE

5.1.

5.2.

Zamjena postojece radne snage — Ova analiza pokazat ¢e ukupna kretanja priljeva i odljeva
radne snage u klju¢nim djelatnostima za E&R sektor po Zupanijama, uzevsi u obzir kako obra-
zovnu ponudu tako i potraznju na trZistu radne snage. Rezultati ove analize omogucit ¢e izrad-
bu zaklju¢aka i smjernica za kreiranje upisnih politika.

Kako se mogu Kkoristiti rezultati analize u profilu sektora - Bit ce prikazane i druge mo-
guce upotrebe rezultata analize na podrucju regionalne razvojne politike, strategije i razvoja
ljudskih resursa, industrijske politike kao i podloge za posredovanje i informiranje o razvoju
karijere.
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Smjer daljnje analize

Ova se analiza mora smatrati pocetnom analizom sektora i potrebno je u budué¢nosti produbiti pristup
u nekoliko smjerova. Prvo, bilo bi korisno napraviti analizu kretanja zaposlenosti po zanimanjima
kroz vrijeme analizom viSe anketa o radnoj snazi jer upravo dugorocni trendovi daju dobru osnovu za
predvidanje buducih kretanja. Takoder, potrebno je prikupiti detaljne podatke o potrebnim kompe-
tencijama za radna mjesta u podrucju elektrotehnike, kako bi se i za taj podsektor pripremila matrica
kompetencija i kako bi se donijeli zaklju¢ci o sadrzaju buduéih kvalifikacija.

Pored navedenih 18 temeljnih analiza i prikaza, u idu¢im verzijama profila sektora moguce je po po-
trebi uvesti dodatne analize koje ¢e dopuniti sektorski profil. Tu je kao podrucje moguceg daljnjeg
rada vidljiv nedostatak analize aktualne ponude kompetencija unutar postojecih obrazovnih programa.



1. Potraznja za
Zanimanjima
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1. Potraznja za
Zanimanjima

1.1. Obuhvat sektora

Sektor Zdravstva u strukovnom obrazovanju obuhvaca 8 ¢etverogodisnjih obrazovnih programa, 1
petogodisnji program i 1 trogodisnji program (njegovateljica za u¢enike s teSko¢ama u razvoju) $to
¢ini ukupno 10 aktivnih obrazovnih programa. Obrazovni je sektor generirao oko 120 razli¢itih zani-
manja u podrudju zdravstva. Zbog potpunosti analize valja napomenuti da se radi o zanimanjima koja
se odnose na sve dostupne obrazovne razine (ne samo na one koje pruza srednjoskolsko obrazovanje).
Ovo je vazno zbog stjecanja uvida u ukupnu potraznju za sektorskim zanimanjima u gospodarstvu, jer
ucenici koji danas zapocinju svoje obrazovanje u strukovnom obrazovanju sutra moZda nastave razvoj
karijere kroz visokoskolski obrazovni sustav prema visim kvalifikacijama unutar sektora. Moramo
napomenuti da za socijalnu skrb nema obrazovnih programa na razini srednjoskolskog obrazovanja
$to je i opravdano, jer priroda posla generira visokostru¢no obrazovanje ili pak kategoriju obrazova-
nja odraslih - njegovateljica. U Dodatku 1 prikazana su sva zanimanja u sektoru Zdravstva i socijalne
skrbi koja su ¢lanovi sektorskog vijec¢a odabrali iz Nacionalne klasifikacije zanimanja (NKZ), a ovdje
je prikazana ukupna ekonomska aktivnost radnosposobnog stanovnistva dobi 15-64 godine koje ima

sektorska zanimanja.

EKONOMSKA AKTIVNOST PO SEKTORSKIM ZANIMANJIMA U GOSPODARSTVU

Radnospf) sobno Radnasnaga  Zaposleni Nezaposleni Neaktivni
stanovnistvo
ZDRAVSTVO ISOCIJALNA SKRB 93.661 82.534 80.784 1.750 11.127
Ukupno RH 2.182.465 1.638.298 1.488.856 149.441 544.167
Udjel ZDRAVSTVO I SOCIJALNA
SKRB, % 4,29 5,04 5,43 1,17 2,04

Tablica 1. Ekonomska aktivnost po sektorskim zanimanjima u gospodarstvu (15-64), 2010. godine

Ukupni ljudski potencijali u sektoru, tj. sve osobe koje imaju zanimanja u podrucju Zdravstva i socijal-
ne skrbi mogu se prikazati kao zbroj aktivnog stanovnistva ili radne snage i neaktivnog stanovnistva.
Radnu snagu ¢ine zaposleni i nezaposleni s navedenim zanimanjima. Prema tome, ukupno raspoloZivo
stanovni$tvo u 2010. sa zanimanjima u podrucju zdravstva i socijalne skrbi brojilo je 93.661 osobu.
Od toga broja, 80.784 bilo je zaposleno, 1.750 bilo je nezaposleno $to je zajedno rezultiralo u radnoj
snazi od 82.534' osobe. Neaktivnih sa sektorskim zanimanjima u dobi od 15-64 godine bilo je svega
11.127 pri ¢emu se radi o osobama koje ne Zele ili ne mogu raditi. U odnosu na ukupno radnosposob-
no stanovnistvo ljudski resursi iz sektora Z&SS ¢ine svega 4,29% ukupnoga radnosposobnog stanov-
nistva, 5,04% radne snage, 5,43% zaposlenih, 1.17% nezaposlenih i 2,04% neaktivnog stanovnistva.

! Premda su prikazani detaljni podatci potrebno je znati da se kroz anketu o radnoj snazi dobivaju samo procjene stvarnih

brojeva na temelju uzorka, a time se ne moZe dobiti odgovarajuca preciznost. Prema tome, svaka procjena odnosi se na
pribliZan, a ne i stvaran broj zaposlenih, nezaposlenih i neaktivnih stanovnika.
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Prema ovim osnovnim podatcima obuhvat sektora Z&SS prema brojnosti radnosposobnog stanovnis-
tvaibroju zaposlenih pocinje biti zna¢ajan u hrvatskim razmjerima (ako se trend nastavi i radnospo-
sobni mladi ljudi ne budu pronalazili svoje mjesto konkurirajuéi u zemljama EU u koju ulazimo).

RODOVI ZANIMANJA U PODSEKTORIMA | DOMINANTNE RAZINE SLOZENOSTI

U svakom obrazovnom sektoru prisutna su zanimanja koja zahtijevaju poznavanje struke od najjed-
nostavnijih do najkompleksnijih zahtjeva, tj. od osobe koja unosi podatke u operativni sustav klini-
ke (poliklinike) do neurokirurskih zahvata koji zahtijevaju besprijekornu edukaciju, dugogodisnje
iskustvo i savrSenu kondiciju operatera (lije¢nika). Interesantno je analizirati svaki od obrazovnih
sektora upravo prema rodovima zanimanja i prema udjelu kompleksnih zanimanja. Koliko u sektoru
Z&SS ima upravljackih zanimanja, koliko stru¢nih i znanstvenih, a koliko strukovnih i jednostavnih
zanimanja? Svako zanimanje pripada jednom rodu kojih u klasifikaciji zanimanja poznajemo 9. Rod
1 okuplja direktore, zakonodavce, ravnatelje, Rod 2 okuplja stru¢njake i znanstvenike, Rod 3 su inZe-
njeri i tehnicari, Rod 4 su sluzbenici, Rod 5 su usluzna i trgovacka zanimanja, Rod 6 su poljoprivred-
na zanimanja, Rod 7 su zanimanja u obrtu, Rod 8 su rukovatelji strojevima i alatima dok se u Rodu
9 nalaze jednostavna zanimanja. Za svaki obrazovni sektor strateski cilj u ekonomiji znanja
trebao bi biti da se poveca udio zanimanja koja imaju ve¢u komponentu znanja, za koju
je potrebno viSe godina ucenja ali i relevantnog radnog iskustva. Unutar svakog roda razine
sloZenosti poslova su drugacije. Tako je u Rodu 9 razina sloZenosti poslova vrlo niska, repetitivna i
Cesto ne zahtijeva posjedovanje odredenih kvalifikacija, dok je razina sloZenosti, koja se procjenjuje
potrebnim godinama $kolovanja kod Roda 2 i 3 mnogo visa.

Raspodjela sektorskih zanimanja prema rodovima i u RH, 2010
70 -
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ZDRAVSTVO | SOCIJALNA SKRB, % 0 114 | 2892 | 6041 | 169 | 7,12 | 000 | 0,00 | Q00 | 073
HRH % 221 | 427 | 930 | 1388 | 12,25 | 1661 | 828 | 11,79 | 11,89 | 9,51

Slika 2. Podsektori prema rodovima zanimanja

Na slici 2 prikazali smo raspodjelu zanimanja u sektoru Z&SS po rodovima. Vidimo da je najveca
frekventnost skupina zanimanja u sektoru zdravstva i socijalne skrbi u rodovima 3 i 2. Ta ¢injenica
govori o ve¢oj dominaciji stru¢njaka, znanstvenika i inZenjera te tehnicara ( naravno prevalenciju su
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odnijele medicinske sestre tj. tehnicar opce zdravstvene njege ) urodu broj 3 gdje ta zanimanja koriste
najvecim dijelom znanja iz strukovnog obrazovanja (¢etverogodisnji i petogodisnji programi).

Kako je razina sloZenosti povezana s rodovima zanimanja slijedi da zanimanja u sektoru Z&SS zahti-
jevaju u prosjeku vise godina $kolovanja te da je u njima sadrZana ve¢a komponenta znanja.

U ¢itavom sektoru ne pojavljuju se zanimanja iz Roda 9, a prisutan je zanemarivo mali broj zanimanja
iz Roda 8. Sve to nam govori u prilog ¢injenici da u sektoru Z&SS zapravo nemamo radnika s niskom
kvalifikacijom ili bez kvalifikacija.

1.2. Upotreba sektorskih zanimanja

Svako planiranje kvalifikacija i strategija razvoja obrazovnog sektora nuzno podrazumijeva spoznaju
o vrsti upotrebe sektorskih zanimanja. Najjednostavniji je nacin koji nas moZe uputiti u to kako se
koriste znanja iz sektora istraZiti gdje su zaposlene osobe s takvim zanimanjima. Cilj bi svakoga
obrazovnog sektora s pripadajué¢im obrazovnim programima trebao biti da se ostvari sto
veca potraZnja za znanjima i vjestinama sektora. Stoga je vazno znati u kojoj se djelatnosti naj-
vise koriste sektorska zanimanja kako bi obrazovni programi mogli planirati obrazovne ishode koji
odgovaraju potrebama djelatnosti u kojima se nalaze. Na primjer, upotreba biomedicinskih znanja
koristi se na razli¢ite nacine prilikom planiranja operacionog zahvata i oporavka ili prilikom plani-
ranja i izradbe modernih ortopedskih pomagala. Da bi pripremili radnu snagu za rad u navedenim
djelatnostima redovni obrazovni programi kao i programi cjeloZivotnog u¢enja moraju nuditi zna-
nja koja ¢e omoguciti razli¢itu primjenu u vise gospodarskih djelatnosti. Takav ¢e pristup pomo¢i u
profesionalnoj mobilnosti osoba sa zanimanjima iz sektora iz jedne djelatnosti u drugu uz dodatno
osposobljavanje koje je potrebno za uspjesnu prilagodbu.

Metoda koju smo koristili da prikaZemo koncentraciju sektorskih zanimanja u razli¢itim djelatno-
stima u gospodarstvu analiza je ankete o radnoj snazi iz 2010. godine. Ta nam anketa omogucava da
procijenimo broj zaposlenih sa sektorskim zanimanjima u svakoj grani djelatnosti u gospodarstvu.

Ako je u nekoj grani djelatnosti prisutan velik broj sektorskih zanimanja moZemo pretpostaviti da ce
gospodarski rast ili pad te grane djelatnosti u velikoj mjeri utjecati na potraznju za znanjima i vjestina-
ma iz obrazovnog sektora. Neki sektori imaju koncentraciju zanimanja u jednoj do dvije djelatnosti,
dok su drugi prisutni u manjem obujmu u velikom broju razlic¢itih djelatnosti. Tako, primjerice, obra-
zovni sektor Poljoprivrede, prehrane i veterine, kao i sektor Tekstila i koZe, ima visoke koncentra-
cije u malom broju djelatnosti. S druge strane, znanja iz sektora Elektrotehnike i ra¢unalstva imaju
visoku razinu disperziranosti po svim granama djelatnosti buduc¢i da je rasprostranjenost tih znanja
kroz tehnoloski razvoj postepeno osvajala sve gospodarske sektore. Ipak, postoje neke djelatnosti u
kojima su sektorska zanimanja vrlo visoko zastupljena, 5to je u nasem sektoru slucaj jer, kako ¢emo
i kasnije u analizama vidjeti, za ovakva zanimanja potreban je poseban obrazovni program. Strogo je
specijaliziran i sam naziv sektora te je strogo “zaklju¢an” (kako bismo to slikovito rekli) iskljucivo za
obrazovne programe koji u sebi sadrZe razli¢ita medicinska znanja ali i mnoge druge kompetencije
od kojih je dakako naj¢esca i uvijek spominjana medicinska etika i empatija prema ¢ovjeku; to ovaj
sektor ¢ini posebnim i mnoge logi¢ne analize i preklapanja, kako ¢emo kasnije vidjeti, ovdje se ne
mogu primijeniti. Mnogi drugi sektori prema prihodima i broju zaposlenih mnogo su veci od svih
tih brojeva u sektoru Z&SS, ali s obzirom na vaznost funkcioniranja ovog sektora itekako se moraju
pratiti promjene da bi se vidjele potrebe za novim kadrovima i zadovoljile potrebe iz repertoara znanja
iz sektora. Kod predvidanja potreba za odredenim kadrovima ova ¢e analiza pokazati kakva se moZe
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ocekivati potraznja za sektorskim zanimanjima na kratki rok kako bi se mogle planirati upisne kvote.
Za vjerodostojniju procjenu na srednji i dulji rok, potrebno je pristupiti prognozama rasta svake od
djelatnosti. Kad se zna kojim ¢e tempom rasti pojedina djelatnost, rezultati ove analize mogu te infor-
macije pretvoriti u upisne kvote koje ¢e biti potrebne da zadovolje navedenu potraznju.

Osim brojnosti i odgovarajucih kvalifikacija koje se razlikuju prema upotrebi u raznim djelatnostima
zbog prenosivosti znanja iz jedne djelatnosti u drugu, neophodno je osigurati i prepoznatljive stan-
darde iza kojih stoje prepoznatljive kvalifikacije koje odrazavaju razli¢itu upotrebu sektorskih znanja
u gospodarstvu.

Kod dobivanja koncentracije sektorskih zanimanja izra¢unat ¢emo udjel zaposlenih sa sektorskim
zanimanjima u ukupnom broju zaposlenih u svakoj grani djelatnosti. Udjele smo kategorizirali prema
veli¢ini u 4 kruga na sljede¢i nacin:

» 1.krug - vise od 60% zaposlenih imaju sektorska zanimanja

Djelatnosti medicinske i stomatoloske prakse
Ostale djelatnosti zdravstvene zastite

Djelatnosti socijalne skrbi sa smjestajem za osobe s tesko¢ama u razvoju, dusevno bolesne i osobe ovisne o
alkoholu, drogama ili drugim opojnim sredstvima

Djelatnosti socijalne skrbi bez smjestaja za starije osobe i osobe s invaliditetom

> 2.krug—od 40 - 59% zaposlenih imaju sektorska zanimanja

Proizvodnja medicinskih i stomatologkih instrumenata i pribora

Djelatnosti bolnica

Djelatnosti socijalne skrbi sa smjestajem za starije osobe i osobe s invaliditetom
Ostale djelatnosti socijalne skrbi sa smjestajem

Ostale djelatnosti socijalne skrbi bez smjestaja

> 3.krug-od 20 - 39% zaposlenih imaju sektorska zanimanja

Djelatnosti kucanstava koja zaposljavaju poslugu

> 4. krug—od O - 19% zaposlenih imaju sektorska zanimanja

*Na shemama su prikazane koncentracije zaposlenih po granama djelatnosti svakoga od dva
podsektora u sklopu sektora Zdravstva i socijalne skrbi.
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Zdravstvo i socijalna skrb

4 k »71/81 skupina djelatnosti
. KrUg 718 5tisuce zaposlenin
*16,5% zaposlenih sa sektorskim zanimanjima
0- 19% +Udjeli po djelatnostima; min 0,02%, prosjek 2,23%, max 3%

+1/81 skupina djelatnosti
3. KrUg o isuisoaiod

+1,1% zaposlenih sa sektorskim zanimanjima
20-39%  sudio po dielatnostima 1,11%

+5/81 djelatnosti
*65,9tisuca zaposlenih
*45,13% zaposlenih sa sektorskim zanimanjima
40-5 9% sUdjeli po djelatnostima; min 1,24,6%, prosjek 11,3%, max 35,6%

2. krug

1. krug *4/81 skupina djelatnosti
*34 8tisuce zaposlenih
6 0 +9/ *35,9% zaposlenih sa sektorskim zanimanjima
o *Udjeli po djelatnostima; min 60,99%, prosjek 77,9,max 86%

Slika 3. Koncentracije zanimanja po djelatnostima

Koncentraciju smo izrazili tako $to smo uzeli dio zdravstvenih zanimanja iz Ankete o radnoj snazi u
pojedinim djelatnostima i razvrstali ih prema stupnju koncentracije prema gore navedenim razredima.

> U 1. krugu koncentracije viSe od 60 % zaposlenih imaju sektorska zanimanja —u tim djelatno-
stima radi 34,8 tisuce zaposlenih, to je 35,9 svih zaposlenih sa sektorskim zanimanjima:

a. Medicinske i stomatoloske prakse
b. Ostale djelatnosti zdravstvene zastite

c. Djelatnosti socijalne skrbi sa smjestajem za osobe s teSko¢ama u razvoju, dusevno bole-
sne osobe, ovisnike o alkoholu, drogi ili drugim opojnim sredstvima

d. Djelatnost socijalne skrbi bez smjestaja za starije osobe i osobe s invaliditetom

> U 2. krugu koncentracije 40 -59% ima sektorska zanimanja $to predstavlja 45,13 % svih zapo-
slenih sa sektorskim zanimanjima — ukupan je broj zaposlenih u tih 5 skupina djelatnosti 65,9 tisu¢a
radnika a te djelatnosti su:

a. Proizvodnja medicinskih i stomatoloskih instrumenata i pribora

b. Djelatnosti bolnica

c. Djelatnost socijalne skrbi sa smjestajem za starije osobe i osobe s invaliditetom
d. Ostale djelatnosti socijalne skrbi sa smjestajem

e. Ostale djelatnosti socijalne skrbi bez smjestaja.
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> U 3.krugukoncentracije od 20,5- 39 % zaposlenih ima sektorska zanimanja $to je svega 1,1% od
svih osoba sa sektorskim zanimanjima - u navedenom dijelu ima ukupno 3 tisuée zaposlenih —to je:

a. Djelatnost kuc¢anstva s poslugom.

> U 4. krugu koncentracije od 0-19% zaposlenih ima sektorska zanimanja §to predstavlja 16,5%
svih zaposlenih sa sektorskim zanimanjima; oni su disperzirani u 71 skupinu djelatnosti gdje se
zaposljava 78,5 tisuca radnika.

ZAKLIUCAK O STUPNJU KONCENTRACIJE ZANIMANJA PO GOSPODARSKIM DIELATNOSTIMA

> Obuhvat sektora Z&SS prema broju osoba koje imaju zanimanja iz Z&SS nije znacajan u ukupnom
broju radno sposobnog stanovnistva jer ¢ini 4,29% dok je udjel u ukupnoj zaposlenosti 5,43%,au
ukupnoj nezaposlenosti 1,17%.

> Radna snaga u sektoru Z&SS ¢ini 5,04% ukupne radne snage te moZemo zakljuciti da ovaj sektor
znatno viSe doprinosi zaposlenosti nego $to je prisutan u radno sposobnom stanovnistvu.

> Disperzija zanimanja Z&SS u gospodarstvu nije izraZena kao primjerice u sektoru E&R ali ipak
postoji.

> Iako nema tipi¢ne disperzije ipak zanimanja pokrivaju 4 kruga obuhvata pa ih je vrijedno pratiti,
specijalno kod dugorocnih kretanja zaposlenosti navedene djelatnosti.

> Kod planiranja upisa treba pazljivo odvagati potrebe na trzistu te pazljivo uskladiti obrazovne pro-
grame s nacinom upotrebe sektorskih zanimanja.
DUGOROCNA KRETANJA ZAPOSLENOSTI U KLJUCNIM GOSPODARSKIM DIELATNOSTIMA Z&SS

Zaposlenost u kljuénim djelatnostima za podsektor Zdravstvo i socijalna skrb, 2000-2011. godine
(Djelatnost zdravstvene zastite prikazana na desnoj okomitoj osi)

12,000 - G68.000
Al es000 —— Proizvodnja osnovnih farmaceutskih
10.000 | proizvoda i farmaceutskih pripravaka
64.000
8.000 PR i i
62.000 Ostalapreradivacka industrija
6.000 - ~ 60.000
——Djelatnosti sodijalne skrbi sa
58.000 smjestajem
4.000 -
~ 56.000
2.000 —ch"latnt_)stl socijalne skrbi bez
| 54,000 smjestaja
0 52.000 : = "
20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 —— Djelatnosti zdravstvene zastite

00 01 02 03 04 05 06 OF7 08 09 10 11

Slika 4. Kretanje zaposlenosti u klju¢nim granama Z&SS
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Kako bismo procijenili kretanje potraznje za sektorskim zanimanjima analizirat ¢emo dugoro¢na
kretanja zaposlenosti u klju¢nim granama Z&SS. Prikazat ¢emo grane djelatnosti iz prvog i drugog
kruga i analizirati vremenske serije zaposlenosti od 2000. do 2011. godine. MoZe se o¢ekivati da ¢e
rastom zaposljavanja u klju¢nim djelatnostima rasti i potraznja za sektorskim zanimanjima, ali moZze
biti prisutna i suprotna tendencija. Kod grana djelatnosti u kojima je udio sektorskih zanimanja visok,
jasno je da ¢e utjecaj kretanja ukupne zaposlenosti na potraZnju za znanjima i vjestinama iz sektora
biti snaZan. Udio grane u ukupnoj zaposlenosti takoder je vaZan premda sektorska zanimanja u njemu
nemaju znacajan udio.

Gospodarske djelatnosti koje ¢emo pratiti su sljedece:
* Djelatnost zdravstvene zastite,
¢ Dijelatnost socijalne skrbi sa smjestajem,
* Djelatnost socijalne skrbi bez smjestaja,
* Ostala preradivacka industrija,

* Proizvodnja osnovnih farmakoloskih pripravaka.

Nasslici 4 prikazano je kretanje zaposlenosti u klju¢nim djelatnostima u Sektoru zdravstva i socijalne
skrbi u razdoblju 2000.-2011. godine.

¢ Vidimo odmah da je broj zaposlenih u Djelatnosti socijalne skrbi sa smjestajem od 2000.
godine sa 6800 zaposlenih povecan na 11000 zaposlenih.

* Broj je gotovo udvostrucen $to obja§njavamo sve dugovjeénijim stanovniStvom i otvara-
njem sve veceg broja privatnih domova za stare i nemoc¢ne.

* Velik skok biljeZi i Djelatnost zdravstvene zastite koja u 2000. godini ima 5000 zaposle-
nih da bi se 2011. godine dogodio velik skok na 11000 zaposlenih.

* Razlog je otvaranje mnogih privatnih bolnica, poliklinika i ordinacija gdje su se zdrav-
stveni radnici mogli zaposliti.

* Pratimo jos jedan graf, a to je Proizvodnja osnovnih farmakoloskih pripravaka koja je od
godine 2000. sa 5000 zaposlenih pala na 3600 zaposlenih u 2011. godini.

Taj pad objasnjavamo opéim svjetskim trendom - recesijom, ali moramo znati da to nece biti dugotra-
jan trend s obzirom na populaciju koja je sve dugovjecnija, a i one zasad zdrave koji su po mjerilima
farmaceutske industrije bolesni. S obzirom na ljepotu kojoj nitko ne moZe odoljeti, industrija farma-
ceutskih pripravaka mirno moZe racunati na daljnji rast. Sve to moze biti vrijedan podatak s obzirom
na planiranje programa u obrazovnom sustavu.
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1.3. Prihodi, broj poduzeca i zaposlenih

Karakteristike klju¢nih djelatnosti mogu se prikazati i kroz financijske pokazatelje kao sto je ukupan pri-
hod, dobit i produktivnost rada te brojnost poduzeca koja su ekonomski aktivna u pojedinoj djelatnosti.

Takoder nam je vaZani prostorni raspored djelatnosti pa ¢emo u narednim tablicama prikazati podatke
prema Zupanijama. U Tablici 2 sortirane su Zupanije prema ovim klju¢nim pokazateljima za gospodar-
ske djelatnosti u kojima je visoka koncentracija sektorskih zanimanja ( 1.1 2. krug Zdravstva i socijalne
skrbi ). Ovim saznajemo kakav je financijski obuhvat gospodarskog sektora, brojnost poduzeca i zapo-

slenost te moZemo izracunati i produktivnost rada, prosje¢nu zaposlenost po poduzecu itd.

TABLICAS PRIHODI  DOBIT pRos L avohle ignije u
2010, (miLkN) ~ (miLkn) ~ ZAPOSLENI - BRATMIH - papa (tis.  NOM (tis. RH prema
KN) KN) prihodima
UKUPNO RH 598.132,68 28.186,73 859.794 96.661 695,67 32,78
ZDSIfE\TSTBVA 2.105,27 165,65 8.193 1.113 256,96 20,22 100
UDIOURH,% 0,35 0,59 0,95 1,15
GZG 896,74 67,41 2.927 375 306,37 23,03 42,60
RI 250,92 33,78 814 114 308,26 41,50 11,92
KR 189,50 0,75 455 28 416,49 1,65 9,00
ST 168,49 13,11 819 115 205,72 16,00 8,00
oS 93,01 8,19 493 64 188,67 16,61 4,42
PU 89,62 8,74 338 49 265,14 25,86 4,26
VZ 86,41 5,82 448 38 192,89 12,99 4,10
ZG 77,35 5,79 415 64 186,39 13,95 3,67
SI 32,22 3,92 142 29 226,93 27,59 1,53
CA 30,02 1,66 209 25 143,63 7,95 1,43
KA 29,83 1,23 141 19 211,55 8,71 1,42
vU 26,86 2,86 179 18 150,05 15,97 1,28
DU 26,25 1,43 126 35 208,35 11,38 1,25
BJ 19,39 2,12 139 25 139,52 15,23 0,92
SI 18,92 2,44 108 24 175,18 22,58 0,90
ZD 17,18 1,98 87 30 197,47 22,77 0,82
SB 16,02 1,75 117 23 136,92 14,99 0,76
KP 12,79 1,58 81 13 157,85 19,53 0,61
PZ 11,90 0,24 80 7 148,69 3,03 0,57
10,49 0,82 65 14 161,40 12,57 0,50
GO 1,35 0,05 10 4 135,16 4,77 0,06

Tablica 2. Podatci za klju¢ne djelatnosti koje koriste zanimanja iz Z&SS
FINA, 2010.
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U tablici 2 prikazani su podatci za klju¢ne djelatnosti koje koriste sektorska zanimanja iz zdrav-
stva. Sam sektor generira prihod od 2105,27 kn (dvije milijarde i sto pet milijuna kuna) $to je 0,35%
ukupnih prihoda pravnih osoba u gospodarstvu. Najve¢i dio prihoda ostvaren je u Gradu Zagrebu
896,76 kn (osamsto devedeset i Sest milijuna kuna) dok je Primorsko-goranska Zupanija druga prema
prihodima imala 250,92 kn (dvjesto pedeset milijuna kuna) $to je udio od 11,92 %.

Pozitivna razlika izmedu prihoda i rashoda vidljiva je i u iznosu dobiti nakon oporezivanja koja je
usprkos niskim udjelima samih prihoda i rashoda u ukupnom gospodarstvu RH ipak sudjelovala u
dobiti s 165,65 mil. kn ili 0,59%. Zaposlenost je ¢inila 0,95% ukupne zaposlenosti na razini cijele
RH. Broj pravnih osoba od ukupnih 96,661, 1,113 ih pripada sektoru ZSS-a sto je 1,15% s obzirom
na udio u RH.

Produktivnost — Neocekivano dobru situaciju imamo u Krapinsko-zagorskoj Zupaniji $to objasnja-
vamo vec¢om zaposlenosti u toplicama i ostalim centrima za rehabilitaciju. Ocekivano je bolje zapo-
$ljavanje i u velikim gradovima poput Zagreba, Rijeke i Splita.

Iznos dobiti po svakom zaposlenom najveci je u Primorsko-goranskoj Zupaniji sa 41,50 tisu¢a kn dok
je druga po redu Istarska Zupanija sa 25,86 tisuca kn §to objasnjavamo kontinuitetom, izostankom
ratnih razaranja, ali i blizinom Slovenije, Italije i Austrije te medicinskog turizma koji tamo naprosto
cvjeta.

Ovakva znacajna prostorna nejednakost u gospodarstvu za klju¢ne djelatnosti koje koriste znanja
iz sektora govori o potrebi opreza u planiranju kvota u svim Zupanijama koje su vrlo liberalne iako
zaposljavanje zaostaje i nema znacajne potrebe za kadrovima iz sektora. S druge strane, mnogi mladi
koji ne Zive u Zagrebu nalaze ovdje poslaili se uklju¢uju u programe viseg i visokog obrazovanja.

ZAKLIUCCI 0 OBUHVATU SEKTORA

> Ovom su analizom otkrivene klju¢ne djelatnosti koje najvise koriste sektorska zanimanja Zdrav-
stvaisocijalne skrbi.

> Prihodi koje ove djelatnosti stvaraju nisu znacajni u hrvatskim razmjerima kao ni sama dobit po
zaposlenom.

> Vidljivo je da se moraju pratiti trendovi djelatnosti koje nisu tradicionalne djelatnosti, primjerice,
socijalna skrb sa smjestajem — ali i proizvodnja farmakoloskih pripravaka.

> Zamjetan je porast zaposlenostiu Djelatnosti zdravstvene zastite $to obja§njavamo otvaranjem pri-
vatnih bolnica, poliklinika i srodnih ustanova.

> Sto se tice prostorne koncentracija iznenadujuca je aline i pretjerana dominacija Grada Zagreba.
> Sviindikatori govore o velikom potencijalu ovog sektora kroz sljede¢e mehanizme:

* umjerenog Sirenje znanja i vjestina Z&SS u druge djelatnosti,
e rast zaposlenih u djelatnosti zdravstvene zastite,
* prostorno Sirenje i klju¢nih i ostalih sektora,

* jacanje regionalne prisutnosti (medicinski turizam).
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1.4. Slobodna radna mjesta - prikaz zanimanja koja poslodavci traze

Slobodna radna mjesta kao i ukupna zaposlenost dio su trenutne potraZnje za radnicima. Iskaz te
potraZnje za sektorskim i podsektorskim zanimanjima moZe nam pomo¢i da razumijemo postoji li
uskladenost s brojem osoba koje imaju takva zanimanja za kojima se iskazuje potreba. Hrvatski zavod
za zaposljavanje, kao i ve¢ina javnih zavoda za zaposljavanje u EU, naj¢esce vrsi posredovanje za sred-
nju i niZu stru¢nu spremu, $to je slucaj i sa sektorom Zdravstva i socijalne skrbi. Premda jos uvijek,
naravno, dominira HZZ kao posrednici javljaju se i privatni poduzetnici s poliklinikama, bolnicama i
sli¢nim ustanovama koji sami generiraju zaposljavanje i organiziraju interne natjecaje.

U tablici 4. prikazani su podatci o nezaposlenima u sektoru Z&SS po spolu, slobodnim radnim mjesti-
ma za ta ista zanimanja kao i stope zaposljavanja. Stope zaposljavanja predstavljaju odnos broja osoba
koje su se zaposlile s evidencije u odnosu na broj nezaposlenih sa sektorskim zanimanjima. Takoder su
prikazane stope i za mlade bez radnog iskustva te njihove stope zaposljavanja.

Vidimo da je na evidenciji HZZa u prosjeku 2010. godine bilo 6735 nezaposlenih osoba sa zanima-
njima iz sektora Z&SS. U odnosu na vrlo velik broj nezaposlenih te godine -319.845toje bilo 2,1%
ukupne nezaposlenosti. Ve¢inu nezaposlenih s ovim zanimanjima ¢ine Zene - 5,5% svih nezaposlenih
Zena ( ovaj postotak objasnjavamo i ve¢im interesom Zena za sektorska zanimanja) dok je udio mus-
karaca u ukupnom broju nezaposlenih muskaraca manji tj. 1,4%.

U toj godini s evidencije je ukupno zaposleno 141,105 nezaposlenih osoba $to daje stopu zaposljava-
nja 44,1%. Sto je stopa bliza 100 ili ¢ak i prelazi to je zaposljavanje s evidencije bolje te se tako mozZe
re¢i da su zanimanja iz sektora zaposljivija od nezaposlenih osoba sa drugim zanimanjima. Objasnja-
vamo to trendom privatizacije u sektoru.

Stope zaposljavanja mladih bez radnog iskustva relativno su povoljne. To je za muskarce 61,0
% a za Zene 68,1%. Bitno je uoCiti Zene zaposlene s evidencije kojih od 76260 ima 4204, dok je za
muskarce taj broj puno manji — svega 892.

Stopa zaposljavanja bez radnog iskustva za muskarce i za Zene veca je nego ta stopa za cijelu
RH jer vecina poslodavaca ne Zeli zaposljavati mlade bez radnog iskustva te je zato ta stopa viSe nego
dvstruka u odnosu na drugu skupinu nezaposlenih s radnim iskustvom.

Vidimo da je od 104739 slobodnih radnih mjesta u RH na sektorska zanimanja otpada 7.129 sto je
6,8% svih slobodnih radnih mjesta. Isto tako nezaposlenih po radnom mjestu za sektorska zanimanja
ima 0,9% (jako malo, manje nego za cijelu RH $to govori o visokoj razini potraZnje za sektorskim
zanimanjima. Budu¢i da je broj slobodnih radnih mjesta ve¢i od broja de facto zaposlenih s evidencije
moZe se govoriti o neadekvatnim znanjima i vjestinama nezaposlenih osoba ili nekim drugim karak-
teristikama koje nisu bile prihvatljive za poslodavce.
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Sektor 12 - Zdravstvo i socijalna skrb
registrirana nezaposlenost 2010. godine

Ukupno RH Sektor 12 % U RH

Nezaposleni ukupno 319.845 6.735 2,1
Nezaposleni muskarci 146.905 1.164 0,8
Nezaposlene Zene 172.940 5.571 3,2
% Zena 54,1 82,7

Nezaposleni bez radnog iskustva 54.160 1.327 2,5
Nezaposleni mugkarci bez radnog iskustva 23.970 295 1,2
Nezaposlene Zene bez radnog iskustva 30.190 1.032 3,4
% Zena 55,7 77,8

Zaposleni s evidencije ukupno 141.105 5.096 3,6
Zaposleni s evidencije - mugkarci 64.845 892 1,4
Zaposleni s evidencije Zene 76.260 4.204 5,5
% Zena 54,0 82,5

Zaposleni s evidencije - prvo zaposlenje ukupno 17.107 883 5,2
Zaposleni s evidencije prvo zaposlenje mugkarci 8.146 180 2,2
Zaposleni s evidencije - prvo zaposlenje Zene 8.961 703 7,8
% Zena 52,4 79,6

Ukupno novoprijavljeni 289.234 8.493 2,9
Novoprijavljeni muskarci 144.590 1.673 1,2
Novoprij avljene Zene 144.644 6.820 4,7
% Zena 50,0 80,3
Novoprijavljeni - Prvi puta traZe ukupno 51.605 2.221 4,3
Novoprijavljeni prvi puta traZe - muskarci 26.353 545 2,1
N ovoprijavljeni - Prvi puta traZe Zene 25.252 1.676 6,6
% Zena 48,9 75,5

Slobodna radna mjesta 104.739 7129 6,8
NEZAPOSLENI PO RADNOM MJESTU 3,1 0,9

STOPA ZAPOSLJAVANJA 44,1 75,7

STOPA ZAPOSLJAVANJA ZENA 44,1 75,5

STOPA ZAPOSLJAVANJA ZENA BEZ RADNOG ISKUSTVA 29,7 68,1

STOPA ZAPOSLJAVANJA MUSKARACA BEZ RADNOG 34.0 61.0

ISKUSTVA ’ ’

Tablica 3. Podatci za klju¢ne djelatnosti koje koriste zanimanja iz Z&SS
Izvor: HZZ, 2010.
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ZAKLIUCCI 0 POTRAZNJI ZA ZANIMANJIMA I1Z SEKTORA Z&SS

Ukupan obujam potraZnje za sektorskim zanimanjima pokazuje rast u nekim od klju¢nih djelat-
nosti kao 3to je Djelatnost zdravstvene zastite i Smjestaj u okviru usluga socijalne skrbi. MoZe se
ocekivati da e starenjem stanovni$tva potraznja za znanjima i vjestinama ovog sektora biti u stal-
nom porastu.

Potraznja je relativno slabo disperzirana, ali ipak je potrebno pratiti kretanje zaposlenih ne samo u tipic-
nim granama djelatnosti nego i druge grane djelatnosti u kojima je prisutna disperzija znanja i sektora.

Neke od tih grana imale su znacajan rast — npr. socijalna skrb sa smjestajem i proizvodnja osnovnih
farmakoloskih pripravaka, $to govori o potrebi da se obrazovni ishodi orijentiraju na neke od spe-
cifi¢nih upotreba znanja u ovim ,netipi¢nim“ djelatnostima .

Nuzno je planirati upise kao i kvalifikacije na razini Zupanije ili regije jer vrlo je neujednacen pro-
storni raspored pravnih osoba iz klju¢nih djelatnosti za sektor Z&SS kako ne bi doslo do vece ne-
zaposlenosti mladih zbog popularnosti obrazovnih programa.

Podatci iz HZZ-a ne ukazuju na ozbiljnu nemoguénost zaposljavanja jer na svako slobodno radno
mjesto dolazi 0,9 osoba sa sektorskim zanimanjem i zapravo govori o nedostatnoj ponudi radne
snage s evidencije Hrvatskog zavoda za zaposljavanje. Medutim, zbog visokih oc¢ekivanja mladih
ljudi bitno je osigurati vertikalnu prohodnost, pa na taj nacin i pripremiti sadrzaje s dobrom podlo-
gom strukovnih kvalifikacija.



2. Potraznja za
kompetencijama
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2. Potraznja za
kompetencijama

Profil sektora klju¢ni je dokument i temeljni alat u procesu planiranja kvalifikacija koje ¢e proizvoditi
obrazovni sustav. Na temelju profila sektora bit ¢e moguce planirati:

A) sadrZaj strukovnih kvalifikacija te,

B) strukturu obrazovne ponude odnosno potrebne upisne kvote u strukovnom
obrazovanju (upisna politika),

koje su uskladene s budu¢im potrebama trZista rada. Prethodna i iduca poglavlja profila sektora govo-
re uglavnom o makroekonomskim pokazateljima potraZnje za strukovnim zanimanjima i u osnovi su
podloga za planiranje upisne politike. Ovo poglavlje detaljno ¢e prikazati potrebe za kompetencijama
unutar sektorskih zanimanja te sluZi kao podloga za planiranje sadrZaja strukovnih kvalifikacija.

2.1. Matrica kompetencija

Matrica kompetencija u tabli¢noj formi za zanimanja iz podrucja Z&SS priloZena je kao Dodatak 4
profilu sektora. Ona je pomo¢ni alat u planiranju kvalifikacija koji omoguéuje detaljan uvid u potreb-
ne kompetencije, njihove izvore, kao i zanimanja, odnosno radna mjesta, uz koja su pojedine kompe-
tencije vezane. VazZno je naglasiti da matrica kompetencija sadrZi prikaz kompetencija prikupljenih
iz nekoliko izvora:

1. Anketa poslodavaca;

2. Strateski nacionalni i razvojni dokumenti EU-a;

3. Predvidanja tehnoloskog razvoja i napretka u sektoru,

4. Potrebe visokoskolskih ustanova za uspjesan nastavak skolovanja,

5. Nacionalni okvirni kurikulum za predskolski odgoj i obrazovanje te opée obvezno i srednjoskol
sko obrazovanje.

Na ovaj nacin osigurano je da kompetencije koje su sadrZane u matrici vjerno ocrtavaju trenutne
potrebe trZiSta rada, ali jasno govore i o budu¢im potrebama sto je nuZno uzeti u obzir kod planiranja
kvalifikacija. Prikazani rezultati predstavljeni su po podsektorima buduci da oni objedinjuju kompa-
tibilna znanja i vjestine. Radi jednostavnosti primjene matrice, pojedine su kompetencije grupirane u
skupine kompetencija. Pri tome je jasno naglaseno radili se o opéim ili strukovnim kompetencijama,
$to dodatno povecava primjenjivost matrice kod izrade standarda kvalifikacije, jer je omoguceno
mapiranje skupina kompetencija i jedini¢nih skupova ishoda ucenja.
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Najveci je problem prilikom izrade matrice bio neprimjeren odgovor poslodavaca - svi ovi odgovori
dobiveni su osobnim kontaktom s poslodavcima i to u nekoliko pokusaja (naravno da je to iziskivalo
puno vremena i truda — dosli smo do vrijednih podataka za grad Zagreb).

Analiza je provedena po receptu 3 velika, 5 srednjih i 5 malih poslodavaca. Uzeti su u obzir poslodavci
razli¢itih veli¢ina, razli¢itih vlasnickih odnosa i vrsta same djelatnosti—$to je prikazano ovom matricom.
Dakle, matrica je odgovor poslodavaca na dostavljeni upitnik, a nalazi se kao prilog medu Dodatcima.

Uz svaku danu kompetenciju navedena je skupina koja joj pripada. Od poslodavaca je prikupljeno
125 kompetencija unutar 6 radnih mjesta rasporedenih u ukupno 5 skupina sektorskih zanimanja.
Prikupljene kompetencije grupirane su u ukupno 35 op¢ih i 55 strukovnih od ¢ega su poslodavci
definirali 14 strukovnih skupina i 3 velike skupine op¢ih kompetencija. Skupinama kompetencija
dana su kratka intuitivna imena kako bi se olaksala analiza i usporedba zahtjeva za kompetencijama.

Iz priloZene analize moZemo odvojiti dvije vrste klju¢nih zanimanja u sektoru Z&SS, a to su:

1. Medicinska sestra — tehniCar opce zdravstvene njege, dentalni asistent, primalja asistentica i fizi
oterapeutski tehnicar.

2. U prvoj su grupi dvije osnovne skupine kompetencija zdravstvena njega i administrativni poslovi.

3. Dentalni tehnicar, zdravstveno-laboratorijski tehnicar, farmaceutski tehni¢ar i sanitarni tehnicar.

U drugoj su grupi kompetencija laboratorijske metode, higijensko epidemioloske mjere i laborato-
rijske pretrage.
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Dentalni

asistent

Dentalni
tehnicar

Medicinska sestra
/ Tehnicar opce
zdravstvene njege

Zdrav-
stveno
labora-
trijski
tehnicar

Primalja
asisten-
tica

Sva
Zanimanja

Administrativni poslovi 3 3 5 1 1

Dijagnosticke metode 5

Dijagnostika 1

Edukacija o preventivi i 4

higijeni

Ginekologija, porodiljstvo 1

H%gijensko/ epidemiologke 9 1

mjere

Hitna medicinska stanja 1 3 2 1

Laboratorijske metode 1

Laboratorijske pretrage 2

Laboratorijski postupci u 4

fiksnoj i mobilnoj protetici

Medicinska etika 3 1

Mobilna i fiksna protetika 1

Morfologija lica i smisao 1

za estetiku

Opca 6 5 9 4 5

Opca njega bolesnika 1

Opce 9 17

Porodiljstvo, neonatologija 1

Rad u timu 4

Zastita na radu 1

Zdravstvena njega 2 9 4 1
15 15 52 15 17 11

Tablica 4. Rasprostranjenost skupina kompetencija po zanimanjima dobivenih anketom poslodavaca

Matrica kompetencija priloZena je u prilogu Dodatci.
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Slika 5. Grafi¢ki prikaz kompetencija po zanimanjima

Jedan od bitnih osvrta je i vertikalna prohodnost tj. $to ¢e napraviti na$ u¢enik koji zakljuci da bi
htio nastaviti obrazovanje? Problem je skoro nikakva uspjesnost takvih u¢enika zbog nemoguénosti
polaganja drzavne mature, a od ove godine na svim studijima u okviru sektora uvest ¢e se visi stupanj
matematike, engleskog i ostalih predmeta $to nasim ucenicima ¢ini taj upis nemogucim ( tvrdnja na
osnovi intervjua s prodekanicom za nastavu Stomatologkog fakulteta Sveucilista u Zagrebu, prof.
dr.sc. Senkom Mestrovié).

Napomena: Matrica kompetencija sainjena je na osnovi podataka dobivenih od sljede¢ih
poslodavaca:

> Po provedbi upitnika prema receptu 3 velika, 5 srednjih i 5 malih poslodavaca napravljena je matri-
ca kompetencija. Informacije o kompetencijama pruZili su nam sljedeci poslodaveci:

KLINICKA BOLNICA DUBRAVA

KLINIKA ZA INFEKTIVNE BOLESTI DR. FRAN MIHALJEVIC

POLIKLINIKA MEDIKOL

KLINICKIZAVOD ZA REHABILITACIJU I ORTOPEDSKA POMAGALA KBC ZAGREB
ORDINACIJA OBITELJSKE MEDICINE DR. FORETIC

PRIVATNA ORDINACIJA ZA ORLIESTETSKU KIRURGIJU DR. OSTOJIC

DOM ZDRAVLJA ZAGREB ISTOK
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LABOR CENTAR POLIKLINIKA

PRIVATNA ORDINACIJA DENTALNE MEDICINE ZIVKOVIC — CEOVIC
LJEKARNA SEREMET

PRIVATNA LJEKARNA CURKOVIC

GRADSKA LJEKARNA ZAGREB

ZUBOTEHNICKI LABORATORIJ d.o.0. NAKA

> NOK za opée kompetencije

> Pilot projekt L. Da Vinci

> E-medica

> An Australian Nursing Federation projekt

Upitnik za visokoskolske ustanove u prilogu Dodatci.

2.2. Zakljuéci o potrebnim kompetencijama

> U sektoru Zdravstva poslodavci su identificirali 4 radna mjesta u jednoj skupini i 4 radna mjesta u
drugoj skupini zanimanja. PridruZili su im ove skupine kompetencija

Prva skupina:

> medicinske sestre/tehnicar opée zdravstvene njege
> dentalna asistentica

> primalja asistentica

> fizioterapeutski tehni¢ar

Zdravstena njega — administrativni poslovi

Druga skupina:

> dentalni tehnicar

> sanitarni tehnic¢ar

> zdravstveno-laboratorijski tehnicar

» farmaceutski tehnicar

Laboratorijske pretrage —laboratorijske metode — higijensko epidemioloske mjere
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v

v

Najvaznija je stru¢na kompetencija u prvoj skupini zanimanja zdravstvena njega. U svim velikim
sistemima, na svim odjelima traZe se: dijagnosticke metode, edukacija o preventivi i higijeni, hit-
na medicinska stanja, laboratorijske metode, higijensko-epidemioloske mjere. Ove vaZne stru¢ne
kompetencije temelj su funkcioniranja svih velikih sustava/klini¢kih bolnica gdje se broj osoblja
uvijek nastoji smanjiti, a potrebe sustava su velike.

Vidimo da je kod srednjih i malih poslodavaca osim potrebe za stru¢nim kompetencijama nagla-
$ena i neizostavna $iroka paleta op¢ih kompetencija (znanje engleskog i jo$ jednog stranog jezika,
informaticka pismenost, ,lijep izgled®, ,ugodan glas“isl.).

Visokoskolske ustanove ne vide svoje studente u djeci koja zavrsavaju strukovne 8kole (Sto ¢e nam
potvrditi i analiza profesora Matkovica).

Poslodavci dominantno o¢ekuju obrazovanje od 4 ili 5 godina za zanimanje u sektoru.



3.Ponudaradau
sektoru: zanimanja
1 kompetencije
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3.Ponudaradau
sektoru: zanimanja i
kompetencije

Ukupnu potencijalnu ponudu rada sa znanjima iz sektora Z&SS ¢ine svi radnosposobni stanovnici
stari 15-64 godine koji imaju kvalifikacije ili zanimanja iz sektora. Ako Zelimo procijeniti kolika ce
biti stvarna ponuda u danom trenutku analizirat éemo radnu snagu u sektoru. Ipak moramo imati na
umu da u hrvatskom gospodarstvu ve¢ dugi niz godina ponuda rada uvelike nadilazi potraZnju za
radom. U takvim uvjetima trajnog viska ponude nije bilo dovoljno slobodnih radnih mjesta za svakoga
te se jedan dio radne snage povukao u neaktivnost ne o¢ekujuci da ¢e se uspjeti zaposliti.?

Ve¢ smo vidjeli u prvom poglavlju da je prisutno oko 93,661 osoba sa sektorskim zanimanjima u Hr-
vatskoj u dobi od 15-64 godine. Kako jedan dio njih ne Zeli raditi ili nije sposoban za rad, fokus mora
biti na radnoj snazi a u 2010. godini raspolagali samo sa 82,534 osoba koje su ¢inile stvarnu ponudu
rada. Od svih koji su Zeljeli raditi samo je mali broj ostao nezaposlen, tj. 1,750 osoba. Ostalo je 11,127
neaktivnih osoba sa sektorskim zanimanjima medu kojima se moZda nalaze i obesrabreni radnici koji
bi se pojavili na trZistu rada kada bi se povacala potraznja za njihovim uslugama.

3.1. Indikatori trzista rada

Na slici 8 moZemo vidjeti osnovne pokazatelje trZista rada za oba sektora ZSS u usporedbi s pokaza-
teljima za RH. Moramo imati na umu da je jedan od klju¢nih ciljeva Agende 2020 Europske unije da se
stopa zaposlenosti podigne na 75% od radnosposobnog stanovnistva starog 20-64 godine. Hrvatska
je daleko do tog cilja (stopa u 2011god je bila 52,7% ) ali je znacajno vidjeti da su stope zaposlenosti
sektor a ZSS razmjerno vie od onih za za RH . Pri tome treba naglasiti da u doljnjim indikatorima
prikazujeno samo osobe s sektorskim zanimanjima a izostavljamo mlade bez radnog iskustsva s kva-
lifikacijama iz ZSS. Kada bi i njih ukljucili i stope aktivnosti i stope zaposlenosti bi bile niZe od dolje
prikazanih.

> U literaturi s trZista rada radnici koji odustaju od traZenja posla nazivaju se obeshrabrenim radnicima. Vazno je stoga
analizirati i neaktivnu radnu snagu kako bi se moglo procijeniti u kojoj mjeri bi porast broja slobodnih radnih mjesta mogao
ra¢unati na aktivniranje obeshrabrenih radnika. Takoder je vaZno znati kakva je njihova dobna i obrazovna struktura da se vidi
kakve ¢e oni prepreke imati kada se pokusaju ukljuciti na trziste rada.
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Indikatori trZista rada, 2010. godine
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Slika 6. Indikatori trZista rada po podsektorima
Izvor: Anketa o radnoj snazi, 2010. DZS.

Sektor Z&SS ima najvise stope aktivnosti od 88,12% sto znaci da ovaj postotak svih osoba sa zanima-
njima iz sektora Zeli raditi a 86,25% je stopa zaposlenosti $to znaci da tako velik postotak radnospo-
sobnog stanovnistva doista i radi. Ne ¢udi, stoga, da je stopa nezaposlenosti svega 2,12% radne snage.

Ovi nam indikatori govore da je prosjecan poloZaj svih osoba sa sektorskim zanimanjima znatno bolji
od opée populacije. Cesto je ta ¢injenica povezana s obrazovnim, dobnim i drugim karakteristikama
radne snage. Bolja obrazovanost obi¢no omogucava vecu zaposljivost, vecu placu, stalnije i sigurnije
radno mjesto i ve¢u moguénost napredovanja. S druge strane, dob moZe i negativno utjecati na po-
loZaj osoba na trZistu rada. Tako mladi i stariji radnici nemaju istu poziciju kao osobe stare od 25-49
godina koji ¢ine glavnu i najbrojniju radnu snagu.
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3.2. Dobnai obrazovna struktura u sektoru ZSS

Za analizu sektora dobna je struktura vaZna za prognoziranje dinamike ulaska u radnu snagu kao i
izlaska iz nje. Ima li dovoljno mladih koji ¢e mo¢i zamijeniti radnike koji odlaze u mirovinu u okviru
istih radnih mjesta i zanimanja? Na temelju podataka o dobi u daljnjoj ¢éemo analizi prikazati neuskla-
denosti ponude i potraZnje za radom koja proizlazi iz nedovoljnog broj mladih u procesu zamjene
radne snage.

Na slijede¢im slikama prikazane su dobne strukture zaposlenih s jedne strane i nezaposlenih i neak-
tivnih, s druge, svih onih koji imaju sektorska zanimanja.

Dobna struktura: Zdravstvo i socijalna skrb, 2010. godine
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Slika 7. Dobna struktura radne snage u sektoru ZSS

Dobna struktura: RH, 2010. godine

Y

15-24 25-49

90,00 -
80,00 -

70,00 - " Nezaposleni i
60,00 - neaktivni

m Zaposleni

50,00 -
40,00 -
30,00 -
20,00 - so
10,00 -
0,00

Slika 8. Dobna struktura radne snage u RH
Izvor: Anketa o radnoj snazi, 2010., DZS
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Kod sektora Z&SS gdje smo vidjeli da ima vrlo malo nezaposlenih, oni koji to jesu u 74,32% slucajeva
stariji su od 50 godina. To znaci da se na njih ne moZe racunati kod daljnjeg razvoja potraznje za sek-
torskim zanimanjima. Svega je 9,15% mladih medu njima $to predstavlja nezaposlene mlade osobe sa
sektorskim zanimanjima, ali bez u¢enika i studenata. Kod zaposlenih osoba sa zanimanjima u sektoru
Z&SS udio mladih se svodi samo na 5,46% ukupne zaposlene populacije s navedenim zanimanjima.
To znaci da se mogu ocekivati znacajni problemi u zamjeni postojece radne snage, a tesko je zamisliti
da ¢e biti dovoljno mladih ako potraznja za ovim zanimanjima naraste. U realnosti, ako su strukture
nezaposlenih i neaktivnih lose te se na njihovu ponudu rada ne moZe racunati, mladi iz obrazovnog
sustava jedini su alternativni izvor u samoj zemlji. Ako njih nema dovoljno, uvoz radne snage je jedini
izvor. Trend iseljavanja visokoobrazovanih mladih osoba s ovim zanimanjima u tom je smislu jos veca
opasnost. Definitivno je dobna skupina s najve¢im udjelom zaposlenosti od 25 do 49 godina.

3.3. Obrazovna struktura

Pored dobi, obrazovna razina velikim dijelom uvjetuje poloZaj na trZistu rada. Vrlo ¢esto ove su ka-
rakteristike u medusobnoj vezi. Starije generacije imaju niZzu obrazovnu razinu i obratno. Kako je zna-
nje postalo faktorom konkurentnosti, razvoj znanja, posebno unutar obrazovnog sektora i sektorskih
zanimanja jedan je od ¢imbenika razvoja konkurentnosti temeljene na domacem znanju. Vidjeli smo
na slici 2 gore da je raspon sektorskih zanimanja u podrucju kompleksnosti izmedu najvise razine
1i 3. Obrazovna struktura ne mora identi¢no prikazivati isti raspon budu¢i da same kvalifikacije
osoba sa sektorskim zanimanjima nisu nuzno odraz razine kompleksnosti koja se zahtijeva za rad na
radnom mjestu ili zanimanju. Stoga je vazno vidjeti kakva je obrazovna struktura u oba podsektora
kako bismo mogli predvidjeti kakva ¢e dodatna obrazovanja biti potrebna i za koliki broj osoba ako bi
se potraZnja za radom povecala u sektoru Z&SS.
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Obrazovna struktura u Zdravstvu i socijalnoj skrbi, 2010. godine
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Slika 9. Obrazovna struktura radne snage u sektoru ZSS
Obrazovna struktura u Republici Hrvatskoj 2010. godine
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Slika 10. Obrazovna struktura radne snage u RH
Izvor: Anketa o radnoj snazi 2010., DZS.
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Vidljivo je da su najbrojnija grupacija medu nezaposlenima i neaktivnim osobama oni sa zavrsenom
tehni¢kom strukovnom skolom, tj. njih 55.8%. Slijede osobe sa zavrSenom vi§om $kolom, njih 15.8%
- na tre¢em mjestu su nezaposlene osobe sa zavrsenim fakultetom, njih 13.6%, dok su na Cetvrtom
mjestu osobe sa zavr§enom industrijskom obrtni¢kom strukovnom skolom 8.3 %.

Zakljucak je da je obrazovna struktura zaposlenih bolja nego obrazovna struktura nezaposlenih sto
bi indiciralo moZda motivaciju djece iz strukovnih $kola da se dobiju viSe kvalifikacije u uvjetima kad
visoko obrazovanje za ve¢inu osoba iz ¢etverogodisnjih skola nije jednostavno dostupno.

Medu zaposlenima je 26.7 % osoba s fakultetom, $to je jedini uspon na ovoj slici i govori u prilog
njihovom sve boljem zaposljavanju.

ZAKLIUCCI ZA KARAKTERISTIKE PONUDE RADA U SEKTORU

» Sektor ZSS-a ima visoke stope aktivnosti i stope zaposlenosti §to nam pokazuje podatak od 86,25
% stope zaposlenosti.

> Dobna struktura kod sektora indicira potencijalne probleme kod zamjene radne snage tako da bilo
kakav rast potraZnje mora naici na problem u ponudi radne snage.

> Obrazovna struktura govori u prilog maloj prevalenciji nezaposlenih sa strukovnim $kolama ali i
njihovom najvec¢em zaposljavanju u sektoru — opaZanje da raste postotak zaposljavanja osoba sa
fakultetom.

> Sektor ima premali broj mladih i zaposlenih i nezaposlenih i neaktivnih i stoga ¢e biti potrebna
prostorna mobilnost.

3.4. Kvantitativna analiza obrazovnih programa

Da bi znanja i vjestine koji se stje¢u u $kolskom sustavu mogla podrzavati gospodarski rast potrebno
je istovremeno zadovoljiti tri uvjeta:

> da su programi odgovarajuci po sadrzaju,
> daje broj uc¢enika/polaznika koji su stekli odgovarajuce kvalifikacije dovoljan da zadovolji potraznju,

> da su kvalificirani mladi ljudi spremni na vrijeme tj. da su i sadrZaj obrazovanja i upisne kvote bile
planirane na vrijeme.

Obrazovni programi u sektoru Z&SS nisu bili skloniji promjenama nego u nekim drugim sektorima.
Vidjeli smo u prethodnoj analizi da potraznja za zanimanjima u Z&SS umjereno raste dok ukupan
broj mladih koji zavrsavaju obrazovne programe u sektoru Z&SS blago padaiili stagnira, $to je dobrim
dijelom posljedica negativnog nataliteta.

Jedna od istaknutih promjena koja se dogodila posljednje godine osmisljavanje je kurikuluma za den-
talnog asistenta te nadogradnja i obogacivanje kurikuluma za medicinsku sestru — tehnicara
opce zdravstvene njege koji sada traje 5 godina. Svakako se preporuca u obogacivanje ukljuciti
kompetencije koje su oznacili poslodavci nakon anketiranja.
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U Hrvatskoj postoji 2 tipa srednjoskolskih strukovnih programa koji pripremaju mlade za rad u
sektoru

> 4-godisnji strukovni programi,
> 5-godisnji strukovni programi.

Sektor Z&SS Sesti je po redu po popularnosti prilikom upisa i to je dobro mjesto s obzirom da u
konkurenciju ulaze i gimnazijski programi. éinjenica je da se svake godine upisuje dobar dio u¢enika
s dobrim prosjekom ocjena §to podiZe kvalitetu populacije koja upisuje programe u sektoru Z&SS.

Struktura upisanih u€enika po strukovnim obrazovnim sektorimau
$k.god. 2010/2011

(1) Poljoprivreda, prerads | %) Geologijs, rudarstvo, nafm
wetering | kemijska tehnolog)ja
2

1£3) Oscbne usluge
b 14) Tekestil | koda
5) Grafika | audio-vimuelna

111) Promet | logistika tehnologija

{8) Graditeljstvo | geodezija

Slika 11. Struktura upisanih u¢enika po strukovnim sektorima u sk.god. 2010./2011.
Izvor; e-matica za $k. god. 2010/2011, MZOS

U 2009./2010. u svim se Zupanijama provodi devet obrazovnih programa u okviru sektora (prikazani
su u tablici 5).

NAZIV PROGRAMA TRAJANIJE

Farmaceutski tehni¢ar 4

Fizioterapeutski tehnicar

Medicinska sestra — Tehnicar opce zdravstvene njege

Medicinski kozmeti¢ar

Dentalna asistentica

Primalja-asistentica

Sanitarni tehnicar

Zdravstveno-laboratorijski tehni¢ar

INQ NSNS F NS N RVE N

Dentalni tehnic¢ar

Tablica 5. Programi u sektoru u koje su se upisivali u€enici u $k. godini 2009./2010.
S ciljem dobivanja $to boljeg uvida u postojece obrazovne programe i trendove upisa ucenika, u ovoj

je verziji profila sektora na temelju podataka kojima raspolaZe Ministarstvo znanosti, obrazovanja i
$porta (izvor: e-matica), pripremljeno nekoliko kvantitativnih analiza koje nastoje prikazati:
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1. opcusliku sektora u strukovnom obrazovanju u sirem kontekstu ponude strukovnih programa;

2. dublju analizu postojecih programa/kvalifikacija uklju¢ujuéi komentare o trendovima upisa u
prvui posljednju godinu razli¢itih programa;

3. studiju trendova po Zupanijama kako bi se uocile moguce regionalne razlike i specifi¢nosti.

Uz ove podatke koristeni su i podaci DrZavnog zavoda za statistiku, posebno Statisticki godisnjak koji daje

informacije o stanovnistvu i napose o dobnim skupinama stanovnistva: http:/www.dzs.hr/default_e.htm
kako bismo mogli analizirati demografski utjecaj na broj upisanih u¢enika.

U ovom ¢e poglavlju biti predstavljene sljedece analize:

* Analiza 1 - op¢i trendovi u strukovnom obrazovanju, trendovi u sektoru te populacijski
trendovi,

* Analiza 2 - trendovi po godini, razredu i obrazovnom programu/kvalifikaciji,

* Analiza 3 - trendovi po Zupaniji i obrazovnom programu/kvalifikaciji.

ANALIZA 1 - OPCI TRENDOVI

Tablica 6. prikazuje ukupan broj u¢enika i studenata upisanih na sve obrazovne razine unutar obrazov-
nog sustava Republike Hrvatske prema podatcima Drzavnog zavoda za statistiku. U promatranom
razdoblju od 4 godine za koje je provedena ova analiza vidljiv je ukupni pad broja srednjoskolskih uce-
nika od 3,93%, pri ¢emu treba naglasiti da je u ¢itavom promatranom razdoblju broj u¢enika upisanih
u gimnazije stagnirao, ¢etverogodisnje srednje skole izgubile su 1,85% ucenika, dok su trogodisnje
srednje Skole izgubile ¢ak 12,3% ucenika $to u promatranom razdoblju ¢ini stopu od oko 4% godisnje.

Vrsta institucij ISCED HKO  |2006./ 2007 2007./2008.]2008./2009.] 2009./2010. |2010./2011. 201072011, 2006 » 2010
Djedji vrtici 109 508 113 615 116 382 121433] 125 166

Predskolske obrazovne ustanove 0 0 90 947 93274 95 516 99 31 101 631

i i b B | L I

Tablica 6. Prikaz broja upisanih u¢enika / studenata u obrazovnom sustavu Republike Hrvatske

Prikaz broja djece srednjoskolske dobi u promatranom razdoblju, prema podatcima DrZavnog zavoda
za statistiku, u dobnim skupinama 10-14 godinai 15 - 19 godina pokazuje pad od 3% u promatranom
razdoblju u dobnoj skupini 10-14 te pad od 5,8% u istom razdoblju u dobnoj skupini 15-19 godina.
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Slika 12. Prikaz broja djece i mladih srednjoskolske dobi u promatranom razdoblju u tisu¢éama
Izvor DZS,2011

Broj upisanih u¢enika u trogodisnje i Cetverogodisnje programe u sektoru u odnosu na ukupno upisa-

ne u¢enike u sustavu strukovnog obrazovanja prikazana je tablicom 7. i slikom 13.

TROGODISNJI TROGODISNII CETVEROGODISNJI  CETVEROGODISNJI
GODINA UKUPNO U SEKTORU ubio UKUPNO U SEKTORU ubio

2006-2007 0 11,29%
2007-2008 43654 0 0,00% 84618 9531 11,26%
2008-2009 41310 0 0,00% 83622 9426 11,27%
2009-2010 39916 0 0,00% 83152 9328 11,22%
2010-2011 39635 5 0,01% 82800 9576 11,57%

Tablica 7. Prikaz broja u¢enika u strukovnom obrazovanju i u sektoru

Primijetili smo tijekom razdoblja (2006.-2009.) da je broj upisanih uc¢enika pao sto bi se moglo obja-
sniti manjim interesom i op¢im trendom pada upisa u strukovne programe. Taj pad nije bio toliko
naglasen kao u ostalim strukovnim programima. Od 2009.-2010. broj u¢enika ponovno raste da bi
dosegao otprilike isti broj kao i prije pada. Opcenito, postotak pada je od 11.2 — 11.5%. Privla¢nost
strukovnih programa za polaznike je u sektoru Z&SS manje vise jednak. Pad koji se dogodio pripisu-
jemo opéem trendu i sve ve¢em broju djece koja s odli¢nim ocjenama upisuju ove programe.
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Slika 13. Prikaz broja u¢enika u strukovnom obrazovanju i sektoru
Izvor: e-matica, 2011., MZOS.
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ANALIZA 2 — TRENDOVI PO GODINI, RAZREDU | OBRAZOVNOM PROGRAMU/KVALIFIKACIII

BROJ SKOLA NA KRA-

UDIO U SEKTORU NA
JU RAZDOBLIJA

KRAJU RAZDOBLJA

o
a
n
c
=)
1y
S
Nt
k)
@
w
>
o
°
E}

TREND POPULARNO-

PROGRAM /
KVALIFIKACIJA
trajanje godina
2006-2007
2007-2008
2008-2009
2009-2010
2010-2011
PROMJENA
2006-2011
cetku razdoblja
STI U SEKTORU

Njego-
vatelj/
njego-
vateljica
starijih i
nemoc-
nih osoba
-TES

0 0 0 0 5 #DIV/0! 100,00% 1 2009

Farma-
ceutski 4 1015 1009 997 1050 1041 2,56% 10,49% 10,87% 2,56% 11 1997
tehnicar

Fiziote-

rapeutski 4 1498 1592 1627 1616 1717 14,62% 15,48% 17,93% 14,62% 22 1997
tehnicar

Medicin-

ska sestra 2010/
- Medi- 4 5375 5171 5101 4923 3496 -34,96% 55,55% 36,51% -34,96% 23 2011
cinski

tehnicar

Medicin-

ska sestra

/ tehnicar

opce 4 0 0 0 0 1406 0,00% 14,68% 23 2010
zdrav-

stvene

njege

Medi-

cinski 410 183 213 235 256 42,22% 1,86% 267% 4222% 6 2001
kozmeti-

Car

Primalja 4 310 252 231 165 (0] -100,00% 3,20% 0,00% -100,00% O 1997

Primalja-
asisten- 4 0 0 0 117 326 0,00% 3,40% 4 1997
tica

Samitarni . 5640 335 337 979 373 2433%  3,0% 3,90% 2433% 9 1997
tehni¢ar

Zdrav-

stveno-

labora- 4 556 521 428 446 417  -25,00% 5,75% 4,35% -25,00% 7 1997
torijski

tehnicar

Zuboteh-
nicar

4 442 467 492 504 539 21,95%  4,57% 5,63% 21,95% 6 1997

Ukupno

. 0 0 0 0 5 #DIV/0!
3 godine

Ukupno

. 9.676 9.531 9426 9.328 9.576 -1,03%
4 godine

Sveuku-
pno

9.676 9.531 9426 9.328 9.581 -0,98%

Tablica 8. Prikaz broja u€enika u strukovnom obrazovanju po programima
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Podatci o upisanim ucenicima u obrazovne programe u sektoru zdravstva u razdoblju 2006.-2011.
prikazani su tablicom 8. Podatci o upisanim u¢enicima u obrazovni program u sektoru govore nam o
trendu upisa djece, a analiza pokazuje da trend upisa ima tendenciju odrZivosti, narocito programi
farmaceutski tehnicar, fizioterapeutski tehnicar i zubotehnicar. U tablici je vidljiv pad upisa
u obrazovni program medicinska sestra - tehnicar opée i zdravstvene njege, ali to objasnjavamo
promjenom samog naziva i obogaéivanjem obrazovnog programa cije je trajanje 5 godina. Naime, za
2011.imamo podatak da je bio veliki interes u¢enika s odli¢nim ocjenama za upis u ove obrazovne pro-
grame (narocito medicinska sestra — tehni¢ar opce zdravstvene njege i dentalna asistentica) te se trazila
mogucénost dodatnog upisa. Sve se ovo ponavlja i kod programa primalja -asistentica. Ipak biljeZimo
samo lagani pad broja upisanih ucenika, a to je -1.03% dok je sveukupni pad svih programa 0.98%.

9000

8000

7000
6000 ™ Farmaceutski tehnicar
5000
W Fizioterapeutski tehnicar
4000
3000 m Medicinska sestra -
Medicinski tehnicar
2000
1000
0 T T T T T
1 2 3 4 5 6

Slika 14. Trend strukture upisanih u€enika u Eetverogodisnje programe u sektoru
Izvor: e-matica, 2011., MZOS.

Kao 3to je vidljivo iz Slike 14. najzastupljeniji je obrazovni program medicinska sestra - tehni¢ar opéezdrav-
stvene njege, drugi je po zastupljenosti program fizioterapeutski tehnicar i tre¢i farmaceutski tehnicar.
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ANALIZA 3 — TRENDOVI PO ZUPANIJI | OBRAZOVNOM PROGRAMU/KVALIFIKACIJI

U tablici 9. prikazan je broj upisanih u¢enika u ¢etverogodisnje programe po godinama uz prikaz
zastupljenosti broja u¢enika po Zupaniji.

% 4 b4 x z Promjena | ZPromjena
2006-
2006-2007 | 2007-2008| 2008-2009 2009-2010 2010-2011 2011
___ Zagiebacka 3upanija 0 0.0% 0 00% 0 00% 0 0 0 0 0 HDIV/0!
Krapi a 564 5.8% [i] 00% 597 6.3% 591 5.3% 568 5.9% 4 0.7%
Sisatko-moslavacka 406 4.2% 127 1.3% 324 34% 304 33% Erd) 34% -85 -20,9%
Karlovaéka 274 28% 296 3% 243 25% 25 25% 238 25% -36 -13.1%
Varazdinska 565 58% 177 186% 534 6.3% 538 BA% E12 B4% 47 8.3%
Koprivnicko-kriZevatka 244 25% 245 26% 233 25% 234 25% 234 24% -10 -4.1%
Bjelovarsko-bilogoiska 430 4.4% 162 1.7% 381 4.0% 358 38% 442 465 12 2.8%
Primoisko-goranska 779 BiX 0 0.0% 760 81% 73 7.9% 709 74% -70 -9.0%
Ligko-senjska kil 0.3% i} 0.0% [21] 08% 58 06% 28 0.3% -3 -9.7%
Viroviticko-podravska 133 1.4% 0 00% 1 1.2% 182 20% 163 185 36 271%
PoZeiko-slavonska 383 4.0% 0 0.0% 383 4.1% 354 38% 367 38% -16 -4,2%
" Biodsko-posavska 419 43% 0 00% 365 39% I 40% 408 43% a1 E
Zadarska 373 38% 229 24% 38z 41% 365 41% 3 41% 21 5.6%
__ Dsjecko-baranjska 675 7.0% 1747 18.3% 63 T0% 629 B.7% [3E] B5% -56 -8.3%
Sibensko-kninska 308 32% 1707 17.9% 330 35% 330 35% ELE] 33X 1 3.6%
Vukovarsko-srijemska 360 7% 1671 175% 353 38% 383 41% an 39% 17 4.7%
Splitsko-dalmatinsk a 1026 10.6% 1} 0.0% 938 100% 944 101% 933 10.4% -33 -3.2%
Istarska 212 22% 1} 0.0% 202 21% 18 1.9% 217 2.3 5 24%
Dubrovaéko-neretvanska 213 2.2% 1} 0.0% 202 21% 193 21% 204 21% -9 -4.2%
Medimurska 1] 0.0% 1] 00% 0 0.0% 0 0.0% 58 06% 58 HoIvV/0
Grad Zagreb 281 236% 1576 16.5% 2233 24.3% 2251 241% 2234 24.0% 13 0.6%
9676 100.0% 953 100.0% 9426 100.0% 9328 100.0% 9571 100.0% -105 -1.1%

Tablica 9. Prikaz broja u¢enika u Eetverogodisnjim programima u sektoru po Zupanijama
Izvor: e-matica, 2011., MZOS.

Slika 15. prikazuje graﬁéki zupanijsku strukturu upisanih u¢enika u ¢etverogodi$nje programe iz
sektora u $k. godini 2010./2011.

o . " . - ” u 1 Zagrebadka fupanja

Prikaz broja uéenika u éetverogodi$njim programima po 82 Kepinsko zagorska
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Slika 15. Prikaz broja upisanih ucenika iz sektora po Zupanijama u $k.god. 2010/2011

Primijetili smo da je trend upisa u cetverogodisnje programe ocekivano najintenzivniji u gradu Zagre-
bu s visokih 26,1 %. Velik je raskorak izmedu Grada Zagreba i ostalih Zupanija tako da slijedi Splitsko
dalmatinska Zupanija sa 8.3 % pa zatim ostale: Bjelovarska - sa 6,8 %, Zagrebacka Zupanija sa 6,0 %,
Osjecko-baranjska s 5,3 %, Primorsko-goranska s 4,7%, Istarska s 4,2%.
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3.5. Kvalitativna analiza obrazovnih programa

Prije no $to se prijede na kvalitativnu analizu obrazovne ponude u odredenom obrazovnom sektoru
potrebno je naglasiti neka njena osnovna polazista, koja vrijede opcenito za sve obrazovne sektore.

[zuzetno je vaZno provesti i kvalitativnu analizu obrazovne ponude, jer se ne mozemo osloniti samo
na kvantitativnu analizu, koja se zasniva na analizi upisnih podataka. Rijetke su ustanove za strukov-
no obrazovanje koje provode istraZivanje trZista rada i temeljem takvog istraZivanja donose odluke
o upisnim kvotama. To se pokazalo i kroz samovrjednovanje $kola (samo je jedna od 24 ustanove
za strukovno obrazovanje donosila odluke na osnovi stvarnih i relevantnih podataka i predvidala za
10 godina unaprijed kretanja na trZiStu rada, a time i odgovarajuce upisne kvote, pa ¢ak i potrebno
usavrsavanje nastavnika kako ne bi bilo otpustanja).

S obzirom na slabo ili gotovo nikakvo aZuriranje obrazovnih programa od 1996. godine, i po sadrZaju
i po svim drugim promjenama koje bi zahtijevao prelazak s plana i programa na kurikulum, sad je
potrebno provesti temeljitu analizu onoga $to Zelimo postici i to naglasiti kao najbitnije. Svakako je
vazno analizirati i trenutnu situaciju, ali samo u cilju osvjescivanja polaziéta 1 neravnoteze ponude 1
potraZnje na obrazovnom trzistu. Buduéi da kurikulum zahtijeva promijenjene paradigme, tj. prijelaz
s izvodenja propisanog sadrZaja na postignuca polaznika te prijelaz s poucavanja na u¢enje, neophod-
na je edukacija za sve one koji u obrazovanju trebaju primjenjivati te nove postavke.

Rezultatima provedene analize potreba na trZiStu rada, zanimanjima i dobivenim skupinama potreb-
nih kompetencija (unutar matrice kompetencija), trebalo bi pridruzZiti kvalifikacije s ishodima u¢enja
koji su najbliZe iskazanim potrebama na trZistu rada, ali tako da se grupira sve $to je moguce, te da
sva zanimanja budu pokrivena minimalnim brojem kvalifikacija koje se razlikuju u manjem postotku
specifi¢nih jedinica. Radi nuZne racionalizacije i povecanja kvalitete i u¢inkovitosti, $to je moguce vise
standarda kvalifikacija trebalo bi biti pokriveno najmanjim moguc¢im brojem kurikuluma temeljenih

na modularnom pristupu (kako prikazuje sljedeca slika).

KURIKULUM

ZANIMANJA KVALIFIKACIJE
zanimanje

zanimanje 2
zanimanje 3
zanimanje 4 Anjem by, Oju kurikuluma‘

zanimanje 5

Slika 16. Shematski prikaz metodologije razvoja strukovnih kurikuluma.

Prije razvoja standarda kvalifikacija i kurikuluma neophodno je odluciti §to su temeljni moduli i jedinice i
razviti ih za potrebe svih buduéih kvalifikacija gdje god su potrebne, tj. i u bazi¢nom ali i u drugim sekto-
rima, kako se ne bi pojavilo vise jedinica i modula istih imena, a razli¢itih ishoda ucenja i nacina njihovog
stjecanja koji iz njih proizlaze. U svim razmatranjima, analizama i donosenju zaklju¢aka, kao i pri odre-

divanju bazi¢nih jedinica i modula, klju¢nu ulogu ima broj onih koji odredenu jedinicu ili modul trebaju.
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Obrazovni sustav RH ima dodatni zahtjev pred sobom, a to je potreba za izgradnjom samopouzdanja
i samopostovanja ucenika, kao i njihovo osvjesc¢ivanje vlastitih snaga i slabosti te izgradnja odgovor-
nosti. Anketiranja poslodavaca u svim je obrazovnim sektorima pokazalo da su svih 10 najpoZeljnijih
kompetencija klju¢ne kompetencije, tj. genericke ili prenosive, kao $to su timski rad, strani jezici u
struci, uciti kako uciti, proaktivnost i briga za vlastitu karijeru, to¢nost, samostalnost i odgovornost.

Prema provedenim anketama za poslodavce u sektoru zdravstva i socijalne skrbi u privatnim velikim
a posebno u malim sustavima kompetencije se svode na odliénu administraciju te mnoge opé¢e kom-
petencije koje su poslodavcu izuzetno vazne, a to su koristenje informacijske i komunikacijske
tehnologije, ali isto tako i samu vjestinu komunikacije (gdje smo ¢ak imali sluc¢aj da se navodi
kao jedna od kompetencija lijep izgled ili ugodan glas), pismeno i profesionalno dokumentiranje,
rad u timu odnosno sposobnost organizacije posla (postujuci hijerarhiju) te svakako vladanje
hrvatskim i barem jednim stranim jezikom. Dakako, u svakom odgovoru na upit poslodavaca
empatija je ono od ¢ega se pocinje i §to opcenito nedostaje.

Navedeno nas dovodi do jo§ jednoga klju¢nog problema, a to je definiranje kurikuluma za opéeobra-
zovne sadrZaje u strukovnim $kolama koji bi trebali biti uskladeni s kurikulumima u sektoru, aliis
mogucnostima ustanove za strukovno obrazovanje s jedne i potreba lokalne zajednice s druge strane.
Opceobrazovni predmeti ne bi trebali biti izolirani, nepromjenjivi i neprilagodljivi, te isti u svakom sek-
toru i svakoj skoli. Ve¢ do sada definiranih 15 % autonomije ustanove za strukovno obrazovanje prema
Zakonu o strukovnom obrazovanju moZda bi bilo dobro primijeniti i na opéeobrazovne kurikulume.

Standardi kvalifikacija za Cetverogodisnje i petogodisnje kurikulume trebaju imati osigurane ishode
ucenja sukladne zahtjevima visokih u¢ilista u podrucju zdravstva i socijalne zastite koji bi jam¢ili mo-
guénost nastavka skolovanja. Zalosna je, medutim, ¢injenica, vidljiva iz ankete koja je provedena na
visokim uciliStima, da ona uopce ne razmatraju moguénost nastavka skolovanja koje bi bilo nastavak
srednjoskolskoga strukovnog obrazovanja u obrazovnom sektoru zdravstva i socijalne skrbi.

Iz analize proizlazi da je osnovna (premda smo ve¢ prije naglasili kako su kompetencije medicinskih
sestara stvarno obimne) skupina specifi¢nih kompetencija medicinskih sestara zdravstvena njega,
ali namecu se i mnoge druge kompetencije, kao $to su njega specifi¢nih pacijenata, te katkad kom-
plicirana asistencija tijekom dijagnostickih ili terapijskih postupaka. Od op¢ih kompetencija
rezultati ankete medu poslodavcima pokazuju da oni najviSe uvaZavaju ve¢ spomenute administrativ-
ne poslove te vjestinu koristenja informacijske i komunikacijske tehnologije.

Sljedece tablice za dvije skupine zanimanja prikazuju najvaznije skupine potrebnih kompetencija.

U prvoj skupini (dentalna asistentica, medicinska sestra/ tehnicar opée zdravstvene njege) name-
¢unam se dvije osnovne skupine kompetencija, a to su: zdravstvena njega i administrativni poslovi.
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TRZISTE RADA OBRAZOVNI SUSTAV
Zdravstvena
njega
Dentalna Dentalna [I\dn.nmstrai
S R tivni poslovi
asistentica asistentica
Dentalna
asistentica
Hitna
medicinska
stanja
Medicinska
etika
Medicinska
sestra/ ..
tehnicar opce MedJcms}ll(a
zdravstvene se,’ftra/te, 3
. ni¢ar opcée
fjege zdravstvene
Asistencija njege
tijekom di-
jagnosticko-
terapijskih
postupaka
Opca

Tablica 10. Usporedba kompetencija na trZistu rada sa ishodima ucenja iz obrazovnog sustava

TRZISTE RADA OBRAZOVNI SUSTAV

Laboratorijske
pretrage dravet
avstve-
Laboratorijski IZa gl;:iz;?f ° Higijensko-' epide- 0 Tl Zdravstve-
tehnicar i hnié] mioloske mjere ratorijski no- 12.1!307
sk tehnicar e nnean ratorijski
tehnicar

Zdravstvena njega

Laboratorijske
metode

Dentalni
tehnicar

Opéa

Tablica 11. Usporedba kompetencija na trZistu rada sa ishodima ucenja iz obrazovnog sustava
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U drugoj skupini koju smo definirali opéenito kao tehnicare (dentalni tehnicar, zdravstveno laborato-
rijski tehni¢ar i farmaceutski tehni¢ar) imamo ovakvu raspodjelu najvaznijih skupina kompetencija:

U okviru postojecih zakonskih rjeSenja kao najbolje trenutno moguce rjesenje razvoja sustava vidi
se tzv. bottom-up approach, tj. pristup odozdo prema gore. Taj pristup podrazumijeva intervenciju
unutar postojeceg sustava, u granicama svih postavljenih zakona, a da ipak uspostavimo novu vrijed-
nost. To dolazi iz prakse i fleksibilnosti, tj. prilagodbe novim uvjetima unutar sektora, ali i zahtjevima
modernog nacina ucenja i usvajanja svih potrebnih kompetencija.

Obrazovni sektor Zdravstva i socijalne skrbi obrazovni je sektor za koji se moZe sa sigurnos¢u tvrditi
da ¢e obrazovanje za njega biti potrebno. Sigurno ¢e biti potrebni dosad postojeci obrazovni programi
s pravovremenim i uvijek dobrodoslim obogacivanjem kurikuluma (kakvo je provedeno za medicin-
ske sestre — tehniCare opéezdravstvene njege, a isto tako dobrodoslim novim standardom zanimanja
s potpuno novim standardom kvalifikacije na temelju kojeg je izraden kurikulum DENTALNE ASI-
STENTICE. Sve nam to diktira dulji Zivot i briga o starijima, veca svijest o zdravom Zivotu, socijalna
osvijestenost, zdravstvena osvijestenost (uklju¢ujuci sva njena usko specijalizirana podrucja) poveza-
na sa svim podrucjima rada i Zivljenja kao i sa strateskim podrucjima bitnima za odrZivost i neovisnost
drZzave, te je razvoj ovoga obrazovnog sektora neupitan, a interdisciplinarno povezivanje jedinica s
drugim obrazovnim sektorima neophodno.

Kao i u svim drugim obrazovnim sektorima, potrebno je odrediti $to je bazi¢no znanje za ovo po-
drugje i ono treba biti gotovo isto za sve kvalifikacije istog trajanja. Posebice u zadnje dvije ili tri
godine obrazovanja (3., 4.1 5. godina) potrebno je osigurati razli¢ite strukovne sadrZaje koji se mogu
kombinirati na razli¢ite na¢ine, kako bi se stvarale razlicite kvalifikacije.

S obzirom na nepreklapanja sadrZaja, na njihovu eventualnu zastarjelost ili nepokrivanje potrebnih
kompetencija na trZistu rada, $to je vidljivo iz slijedece tablice:
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Medicinska F Fizioterapeutski
Oznaka sestral 2z
Esecine, predmata  Medicinski o "':‘:’h"n:::k‘ F » F
tehnitar tehnitarka tehniarka tehnitarka
Strukowna praksa 1 84.64.42 B4,12642 35.70.140.91 35.70,140.91 168,21 84,126.42 84,126,28
Zdravstvena psihologija 2 2 2 2 21
Osnove zdravstvene struke 3 2 2 2
Unvod u laboratorijski rad 4 2 2 2
Opéa kemija 65 2 2 3
Organska kemija [ 3 3 3
Analtitka kemis 7 2.2 2.2 4
Kiinitka medicina 8 35 111 5
Anatomija | fiziclogiya 9 1.2 2 22
Zdravstvena njega 10 5.6.9.10 5.6.9,10
Latinski jezik 11 22 22
Anatomija | fiziologija 12 3 3.3
Patologija s patofiziologijom 13 2 2
Farmakologijs 14 1 1
Socijaina medicina, zdravje | okolil 15 2 1
Matodika Tdravatvencg odgoja 16 1.3 1.1
Prva pomod 17 1 1
Biokemija 18 3 2
Mikrobiologia 19 44 1
Socijsing madicing 20 2 1
Hitni medicinski postupci 21 1.1
Fedagogija 22 2
s 23 2
s 24 2
Brokemija 25 1
Porodniitvo 26 24
Ginekologija 27 22
Pedijatrija s ' 28 22
Fizikalna kemija 9 2
Instrumentalne metod 30 2
Medicinska brokemia 3 56
Laboratorjska hematologija 32 2
i 33 2
Citoloske | histoloSke tehnike M 2
Osnove epidemiclogije 35 1
i osnove 36 22
i i 8 37 1.3
Zdravstveni odgoj ) 1
Okolina | zdravije 39 3
Pretrage voda 40 3
Higijena | tehnologijs narmemice a1 25
Parazitologija 42 2
Eprdemiclogia 43 23
Dezi i i a4 24
Zdravstvena statistika 45 1
F kemija s Sy 46 4.4
Madicinska mikrobiologija 47 -]
Botanika s farmakognozijom 48 35
F o = 49 87
Kamija prohrane 50 2
Industrijska prozvodnja lijekova 61 4
Prirodna ljpkowla sradstva 52 1
T 9 9 53 21
Morfologija zuba 54 T
ja s o 55 2
Laboratorijska fiksna protetika 56 22
Laboratonjska mobina protetika 57 2.2
Laboratorijska protetika - vjetbe 58 5,16,19
Socijalng medicing 59 1
Elektronika &0 2
Uvod u rehabilitaciju 61 3
Osnove zdravstvene njege 52 1
Osnove kneziologjs 63 33
Masaza 64 334
Kineziterapija 65 4.6
Fizikalna terapija 66 235
Patofiziclogijs &7 2
Dermatologya 68 2

Tablica 12. Usporedni prikaz obrazovni programa u sektoru prema predmetnim podrucjima

dolazi se do jednog od mogucih zakljucka, a to je da bez obzira $to nema preklapanja, a time niti gru-
piranja sli¢nih programa, postoje prijedlozi modula za specijalizacije tipa medicinska sestra/tehnicar
opce zdravstvene njege i radno mjesto na trzistu MEDICINSKI ADMINISTRATOR.

Program dentalni tehnicar treba uskladiti s novim tehnologijama.

Program medicinski pediker bi trebalo predloZiti kao novi trogodisnji program koji bi odgovarao
nekim ciljanim skupinama, ali bi trebalo kombinirati jedinice ishoda ucenja s jedinicama programa
za osobne usluge.

Na navedeni nain razmatranja se pomocu dvije modularno organizirane kvalifikacije, tj. dva kuri-
kuluma koji iz njih proizlaze mogu pokriti dvije skupine klju¢nih zanimanja u sektoru Z&SS, a to su:

l.medicinska sestra/ tehni¢ar opce zdravstvene njege, dentalna asistentica, primalja asistentica i
fizoterapeutski tehnicar;

2.dentalni tehnicar, zdravstveno laboratorijski tehnicar, farmaceutski tehnicar i sanitarni tehnicar.

Analizom trogodi$njih programa i potrebnih kompetencija se dolazi do zaklju¢ka da u sektoru zdrav-
stva i socijalne skrbi nema potrebe za njima, jer su minimalna potrebna znanja na razini ¢etvero-
godisnjih programa, te se moze zakljuciti da je ovo u skladu s trenutnom obrazovnom ponudom u
strukovnom obrazovanju koja ne poznaje trogodisnje programe u ovom sektoru, osim njegovateljice.
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Nova tablica kvalifikacija mogla bi izgledati ovako:

NAZIV PROGRAMA TRAJANIJE NAZIV KVALIFIKACIIE TRAJANIE
3 3
Farmaceutski tehnicar 4 Farmaceutski tehnic¢ar 4
Fizioterapeutski tehnicar 4 Fizioterapeutski tehni¢ar 4
Sanitarni tehnicar 4 Sanitarni tehnicar 4
Dentalni tehnicar 4 Dentalni tehnic¢ar 4
Zdravstveno-laboratorijski tehni¢ar 4 Zdravstveno-laboratorijski tehnicar 4
Medicigska sestra/tehnicar opéezdrav- 5 Medicinska sestra/tehni¢ar opéezdravstvene 5
stvene njege njege
Primalja asistentica 4 Primalja asistentica 4
Dentalna asistentica 4 Dentalna asistentica 4
Medicinski kozmeticar 4 Medicinski kozmeti¢ar 4
Medicinski administrator ? Medicinski administrator ?
Medicinski pediker??? ? Medicinski pediker??? ?

Tablica 13. Mogucéa struktura obrazovnih programa u sektoru

OBRAZOVNI PROGRAMI ZA SPECIFICNE CILJANE SKUPINE

> Pri definiranju obrazovnih programa u sektoru Zdravstva i socijalne skrbi, posebice mogucih dvo-
godisnjih i trogodignjih programa koji se mogu promatrati u kombinaciji s osobnim uslugama, po-
trebno je osvrnuti se na potrebe osoba s invaliditetom, kako onih skolske dobi tako i odraslih (u tom
je smjeru sastavljen i upitnik za anketu poslodavaca kojim se pitalo na kojem radnom mjestu
mogu zaposliti osobu s invaliditetom). Naime, zbog informatizacije cjelokupnog procesa zdrav-
stvene zastite i vrlo sloZenih administrativnih procedura u administraciji, kao i zbog jednostavnosti
u prihvacanju znanja s tog podrucja, moguce je u obavljanje tih poslova ukljuciti odredene ciljane
skupine s trZista rada.

Na ovaj nacin profil sektora Zdravstva i socijalne skrbi otvara vrata definiranju kra¢ih programa
obrazovanja za osobe s posebnim potrebama kako bi, svojem invaliditetu usprkos, mogli konkurirati
u jednom segmentu trzista onima koji nemaju sli¢nih ogranicenja. U nacelu, svaki obrazovni sektor
morao bi u strategijama razvoja znanja misliti i na specijalne skupine koje ¢e, na¢inom primjerenim
njihovim mogucnostima, moci sudj elovati u obrazovnom i radnom procesu.
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3.6. Nezaposlenost i dinamika nalazenja posla nakon obrazovanja

PRIJAVA NA HZZ

Ukoliko se nakon ostvarene svjedodzbe redovnog skolovanja u sustavu strukovnog obrazovanja mlada
osoba odluci uputiti na trziSte rada, jedna od o¢itih polaznih tocaka je evidencija Hrvatskog zavoda za
zaposljavanje. Temeljem podataka HZZ-a moZe se procijeniti da se oko polovice mladih nakon zavrse-
noga strukovnog obrazovanja u sektoru Zdravstva i socijalne skrbi® prijavljivalo u evidenciju HZZ-a*

Ovaj je udjel ostao postojan i u vrijeme krize (¢ak uz odreden pad broja prijava u 2008. godini).

2007. 2008. 2009. 2010.

Zavrsili redovno srednje obrazovanje iz sektora

(upisali posljednji razred)

Medicinska sestra - Medicinski tehni¢ar 1267 1232 1320 1310
Fizioterapeutski tehnicar 367 318 439 357
Farmaceutski tehnicar 208 282 204 317
Zdravstveno-laboratorijski tehni¢ar 90 200 97 145
Dentalni tehnicar 132 99 114 90
Ukupno 2307 2299 2380 2361
Evidentirali se pri HZZ-u sa srednjim obrazovanjem iz sektora
(osobe mlade od 20 godina)
Medicinska sestra - Medicinski tehnicar 639 590 699 667
Fizioterapeutski tehnicar 134 109 139 180
Farmaceutski tehnicar 96 102 76 94
Zdravstveno-laboratorijski tehni¢ar 48 60 46 61
Dentalni tehnicar 73 39 67 50
Ukupno 1103 988 1133 1149
Udjel u¢enika sektora koji se je nakon 3kole prijavio u HZZ
Medicinska sestra - Medicinski tehnicar 50% 48% 53% 51%
Fizioterapeutski tehnicar 37% 34% 32% 50%
Farmaceutski tehnicar 46% 36% 37% 30%
Zdravstveno-laboratorijski tehni¢ar 53% 30% 47% 42%
Dentalni tehnicar 55% 39% 59% 56%
Ukupno 48% 43% 48% 49%

Tablica 14. Broj osoba koje zavrSavaju srednje obrazovanje i prijavljuju se na HZZ, po godinama. Prikaz programa
koje godisnje zavrsava viSe od stotinu uc¢enika, 2007.-2010.

Izvori: E-matica i Baza podataka HZZ-a. Cetverogodi§nji programi oznaceni su kurzivom.

Vidljive su odredene razlike izmedu programa u ucestalosti prijave na HZZ. U odnosu na broj osoba
koje su zavrsile obrazovanje, na HZZ se nesto rjede prijavljuju fizioterapeutski, farmaceutski, zdrav-
stveno-laboratorijski i sanitarni tehnicari, a ¢es¢e primalje i medicinski kozmeticari. Manja u¢estalost
prijave na HZZ moZe se tumaciti ili ve¢om sklono$¢u nastavljanju $kolovanja mladih koji su zavrsili

3 Buduéi da su svi programi koji se izvode iz podsektora Zdravstva, u nastavku se ne¢e spominjati Socijalna skrb radi
Cinjeni¢ne to¢nosti iskaza.

* Promatraju se samo osobe koje su se prijavile u dobi do 20 godina, kako sliku ishoda ne bi pomutile osobe koje su prethodno
zaposlenos¢u ili pohadanjem visokog obrazovanja stekle znacajnu kolic¢inu ljudskog kapitala.
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pojedini program (provjeru ¢ega trenutno okupljeni podaci ne omogucuju) ili laksim nalaZenjem posla
nakon stjecanja svjedodzbe (npr. izravno iz skole).

lako je u kriznim godinama obi¢no vidljiv porast udjela generacije koja se prijavljuje na HZZ, u ovom
sektoru doslo je do stagnacije ucestalosti prijave na HZZ medicinskih sestara/tehnicara i dentalnih
tehnicara, te smanjivanja kod farmaceutskih i zdravstveno-laboratorijskih tehnicara. Jedan od mo-
gucih je razloga $to potraznja za ovim reguliranim zanimanjima nije oslabila tijekom krize, a drugi je
vezan uz ekspanziju visokog obrazovanja, gdje su se u okolnostima nepovoljnog trZiSta rada i moguc¢-
nosti nastavka skolovanja mnogi “parkirali” na odgovarajuce programe visokog obrazovanja.

DINAMIKA NALAZENJA POSLA

Dinamika nalaZenja posla za osobe bez radnog iskustva s obzirom na zavrseno obrazovanje jedan
je od pokazatelja koje HZZ redovito objavljuje. Ovdje su prikazani podatci dobiveni temeljem istih
izvora, nesto drugacijom metodologijom. Tablica 2 usporedno prikazuje udjel mladih iz svih zastu-
pljenijih programa iz obrazovnog sektora Zdravstva, koji su unutar pola godine, godinu dana ili tri
godine pronasli svoj prvi posao.

U sektoru Zdravstva dinamika nalaZenja posla bitno se razlikuje se od one u drugim sektorima. U
prvih Sest ili dvanaest mjeseci po prijavi na HZZ oni znacajno rjede nalaze posao nego mladi koji su
zavrsili Cetverogodisnje programe u drugim obrazovnim sektorima. No unutar tri godine dolazi do
konvergencije, odnosno vjerojatnost nalaienja prvoga posla sustiZe prosjek. Ovo ukazuje na nesto

dugotrajnije traganje nego u drugim sektorima.

Godina prve prijave na HZZ: 2000010, undiar G nhcseet _ untal gohoe dana _unatar o rodine
Medicinska sestra - Medicinski tehnicar 3382 23% 35% 71%
Fizioterapeutski tehnicar 721 21% 36% 63%
Farmaceutski tehnicar 465 42% 57% 76%
Zdravstveno-laboratorijski tehni¢ar 308 23% 37% 66%
Zubotehnicar 288 28% 39% 64%
Primalja 242 19% 34% 63%
Sanitarni tehnicar 134 37% 58% 68%
Medicinski kozmeti¢ar 144 40% 60% 75%
Ukupno ZSS 25% 38% 69%
Ukupno svi strukovni Cetverogodisnji 29% 46% 68%

Tablica 15. Dinamika nalaZenja zaposlenja nakon prve prijave na HZZ. Udjel mladih sa svjedodZbom pojedinog
programa koji je pronasao posao unutar 6, 12 i 36 mjeseci.

Napomene: ZdruZeni podaci za razdoblje 1.1.2006.-1.7.2011. Samo osobe koje su se prijavile u dobi od 20 godina ili manje.
Ne ukljucuje poslove pronadene dok osobe nisu bile prijavljene na HZZ-u. Prikazani su samo programi iz kojih se je u zadanom
razdoblju na HZZ prijavilo vise od 50 osoba.

Izvor: Registar HZZ-a.
Vidljive su i odredene razlike medu programima. Farmaceutski i sanitarni tehnic¢ari te medicinski

kozmeticari imaju znacajno vecu vjerojatnost nalaZenja posla unutar prvih godinu dana, no tri godine
od inicijalne prijave ta je prednost umanjena.
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Tablica 15. zdruZeno promatra ishode u doba konjunkture i krize. Recentne promjene u dinamici
sektorskog trzista rada i eventualni utjecaj krize na sektor i pojedine programe moguce je identifici-
rati usporedbom vjerojatnosti nalaZenja posla prema godini prve prijave na HZZ, $to je prikazano u
tablici 16. U usporedbi s drugim obrazovnim sektorima, krizni pad u zdravstvu dogodio se kasnije
i manje je izraZen u odnosu na pred-krizno razdoblje. U stvari, mladi iz sektora Zdravstva koji su se
prijavili na HZZ tijekom 2008. godine imali su iznimno dobru vjerojatnost nalaZenja posla (Sto moZze
objasniti i ranije uocen slab priljev generacije na HZZ, obzirom da su lakse nalazili posao samostalno) .

Za tri najbrojnija programa bilo je moguce usporediti trendove zaposljivosti. Moguc¢nost nalaZenja
posla za mlade iz sva tri programa vidljivo je smanjena tek za osobe prijavljene u 2009. godini. No za
razliku od drugih sektora, ona se nastavila smanjivatiiu 2010. godini, uz izuzetak zvanja fizioterape-
utskog tehnicara, gdje se mogucnost zaposljavanja nesto popravila.

Godina prve prijave na HZZ: 2006. 2007. 2008. 20009. 2010. ;8(1)3_
Medicinska sestra - Medicinski tehnicar 31% 34% 49% 32% 22% 35%
Fizioterapeutski tehnicar 32% 36% 42% 34% 42% 36%
Farmaceutski tehnicar 57% 57% 61% 55% 35% 57%
Ukupno ZSS 33% 38% 50% 36% 31% 38%
Ukupno svi strukovni Cetverogodisnji ~ 46% 53% 48% 37% 37% 46%

Tablica 16. Moguénost nalaZenja zaposlenja nakon prve prijave na HZZ, prema godini ulaska na trZiste rada.
Udjel mladih sa svjedodZbom pojedinog programa koji je pronasao posao unutar godinu dana, 2006.-2010.

Napomene: ZdruZeni podaci za razdoblje 1.1.2006.-1.7.2011. Samo osobe koje su se prijavile u dobi od 20 godina ili manje.
Ne ukljucuje poslove pronadene dok osobe nisu bile prijavljene na HZZ-u. Radi pouzdanosti vrijednosti za pojedine godine,
prikazani su samo programi iz kojih se je u zadanom razdoblju na HZZ prijavilo ukupno vise od 300 osoba.

Izvor: Registar HZZ-a.

3.7. Prijelaz u visoko obrazovanje

Broj osoba iz nekog strukovnog podrucja koje su neposredno nakon srednjeg obrazovanja upisale
visoko obrazovanje moZe se identificirati kroz podatke DZS-a koji se prikupljaju od novoupisanih
studenata. Tako je u akademskoj godini 2009./2010. u istoj godini kad su zavrsili i srednje obrazova-
nje studij upisalo 1144 mladih koji su prethodno zavrsili programe iz obrazovnog sektora Zdravstva.
Podaci DZS-a kazuju kako je u 2009. godini ¢etverogodisnje programe iz tog sektora zavrsilo 2427
mladih®. To znacikako je stopa izravnog nastavljanja ka studiju za hrvatski kontekst razmjerno niskih
47% generacije, odnosno da je izravan ulaz na trZiSte rada razmjerno ucestao (na $to ukazuju i ranije

prikazani podaci o prijavi u evidenciju HZZ-a).

Drustvene i

Prirodne Tehnicke Medicinske Biotehnicke humanisticke Ukupno
Sveudilisni 28 83 78 40 125 354
Struéni 25 626 25 111 790
Ukupno 28 108 704 65 236 1144

Tablica 17. Broj bivsih ucenika obrazovnog sektora koji su 2009./2010. neposredno nakon zavrSenog srednjeg
obrazovanja upisali studij, prema tipu i smjeru studija:

Izvor: DZS

> Tablica 14 pruza prikaz broja u¢enika upisanih u zavrsni razred pocetkom $kolske godine temeljem E-matice, a priloZeni je

broj nastao kroz izvjestaje skola temeljem broja mladih koji su zavrsili posljednji razred.
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Vertikalna i horizontalna distribucija upisanih studija nije ujednacena. Sveuciligni studij upisalo je tek
15% maturanata ovog sektora, a stru¢ni studij daljnjih 32%. Takoder, iako je ve¢ina upisa ostvarena
prema odgovarajué¢im studijima iz podrucja medicinskih znanosti (704 ili 62% studenata), valja na-
pomenuti da je prelazak na sveucilisni studij iz podruc¢ja medicinskih znanosti izuzetno rijedak za
maturante strukovnih medicinskih programa. Tek 3% maturanata ovog obrazovnog sektora upisuje
sveucilisni studij medicine (a njih 26% strucni studij iz podrucja medicine).

3.8. Analiza odredisnih zanimanja

Kroz podatke HZZ-a moguce je identificirati ne samo dinamiku nalaZenja posla ve¢ i detaljna odre-
di$na zanimanja osobe koje su pronasle posao, bez obzira jesu li taj posao pronasle posredovanjem
HZZ-ailine. Tablica 18. prikazuje odredi$na zanimanja prema glavnim NKZ rodovima zanimanja (i
vrstama zanimanja unutar relevantnih rodova), u¢estalost zaposljavanja u prejednostavnim ili preslo-
Zenim zanimanjima, te udjel osoba koje su pronasle svoj prvi posao u zanimanju koje odgovara popisu
zadanom sektorskim profilom.

Daleko najucestalija odredista za mlade koji su zavrsili strukovno obrazovanje iz zdravstva su zanimanja
zdravstvenih inZenjera i tehnicara, u kojima ova zvanja i imaju zakonski odreden monopol zaposljavanja.
U takvim se zanimanjima zaposljava Cetiri petine medicinskih sestara, farmaceutskih i dentalnih teh-
nicara, dvije tre¢ine primalja te oko polovice fizioterapeutskih i zdravstveno-laboratorijskih tehnicara.

Odredena odstupanja od ovog obrasca vidljiva su kod sanitarnih tehnicara, gdje se tre¢ina zaposljava
u trgovackim zanimanjima, te kod medicinskih kozmeticara od kojih se tri ¢etvrtine zaposlilo u usluz-
nim zanimanjima (kao kozmeticari). Takoder, u usluznim i trgovackim zanimanjima svoj prvi posao
nalazi desetina medicinskih sestara, farmaceutskih i dentalnih tehnicara, te izmedu petine i Cetvrtine
mladih iz programa koji nisu saturirani u vrsti zdravstvenih inZenjera i tehnicara (fizioterapeutski i
zdravstvenolaboratorijski tehnicari, primalje).

Prekvalificiranost, odnosno rad u jednostavnim zanimanjima, izuzetno je rijetka pojava za mlade iz
sektora zdravstva u usporedbi s drugim obrazovnim sektorima. No i ovdje se razlikuju “jezgreni”
programi gdje je rad u jednostavnim zanimanjima prava rijetkost, te fizioterapeutski, zdravstveno-
laboratorijski i sanitarni tehnicari, gdje u takvim zanimanjima nalazi posao 12-17% osoba.

Horizontalna uskladenost obrazovnog programa i prvog zanimanja izuzetno je visoka kod medicinskih
sestara, farmaceutskih tehni¢ara, zubotehni¢ara i primalja (usp. tablice 6 za prikaz pojedinih zanimanja).
Iznadpolovi¢na je i kod fizioterapeutskih i zdravstveno-laboratorijskih tehnicara, iako se prili¢no ¢esto
zaposljavaju i u sasvim nevezanim zanimanjima, dok je razmjerno niska za sanitarne tehnicare®.

¢ Izuzetno rijetku uskladenost zvanja i zanimanja medicinskih kozmeti¢ara valja pripisati tome $to zanimanje kozmeti¢ara

nije identificirano kao pripadajuce sektoru.
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240104. 240304.
Medicin- 240704. 240404. Zdrav-
ska sestra  Fiziote- Farma- stveno- ;tObSE)4 240904. éjﬁfﬁ:ﬂ l%jfdsl((:)li K
- Medi- rapeutski  ceutski labora- ‘.’v Primalja o f
R . . . tehnicar tehnicar kozmeticar
cinski tehnicar tehnicar  torijski
tehnicar tehnicar
1 - MenadZeri,
Celnici i duznosnici 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%
2 - StruCnjacii 0% 0% 2% 0% 0% 0% 0% 0%
3 InZenjeri 83% 59% 80% 50% 81% 69% 349 4%
32 - Prirodoslovni
i dravsten inze- 83% 57% 80% 49% 81% 68% 30% 2%
njerii tehnicari
4 - Uredski i
Salterski sluzbenici 2% 2% 2% 4% 1% 2% 5% 2%
;aln'igjgjfna 6% 15% 3% 11% 5% 10% 13% 77%
52 - Trgovatka 3% 9% 4% 15% 4% 10% 30% 7%
Zanimanja (] (*] 0 0 (] (] (] 0
7 - Zanimanja u
obrtu i pojedinac- 0% 2% 0% 1% 1% 1% 2% 1%
noj proizvodnji
8 - Rukovatelji _
§ro) f‘s’;‘;gv‘l’]‘;ﬁ‘l 1% 1% 1% 1% 1% 1% 0% 0%
proizvoda
2 Jednostavna 6% 10% 7% 16% 7% 6% 142 8%
Zal’limal’lja 0 ] (e} (] ] 0 ] (e}
Ukupan broj
kl?g}ile Dronasao 2273 414 323 204 162 156 83 95
006.-1.7.2011.
Previsoke
kvalifikacije za 7% 12% 8% 17% 8% 7% 14% 9%
zanimanje (%)
Preniske kvalifika-
c‘ge Za zanimanje 0% 0% 2% 1% 0% 0% 0% 0%
0.
Poslova u zanima-
njukoje odgo- 84% 59% 82% 50% 81% 72% 30% 3%
profilu (%)

Tablica 18. Zanimanja u kojima su se zaposlili mladi sa svjedodZbom strukovnih programa iz sektora. Adekvat-
nost razine kvalifikacija i pojavnost rada u zanimanju koje odgovara sektorskom profilu.

Izvor: Registar HZZ-a.
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- éetverogodiEnji programi -

(B) % od
(A) Zaposlenih  svih zapo-

(C) % od svih mladih bez
radnog iskustva zaposle-

u zanimanju slenih iz e
programa

(3231114) medicinska sestra 1865 82,0% 95,9%
(5123133) konobar 56 2,5% 1,1%
(5220213) prodavac 55 2,4% 0,6%
(5133132) njegovatelj starijih i nemoc¢nih osoba 31 1,4% 34,4%
(9132121) sobarica 22 1,0% 2,6%
(5123112) pomo¢éni konobar 20 0,9% 1,1%
(9132111) &istacica 17 0,8% 1,6%
(9320131) radnik na proizvodnoj liniji 17 0,8% 0,8%
(9131111) kuéna pomocnica 15 0,7% 3,8%
(9911111) radnik bez zanimanja 14 0,6% 0,7%
(4190154) administrativni sluzbenik 13 0,6% 1,2%
(4211164) blagajnik 10 0,4% 2,3%
(9132211) kuhinjski radnik 9 0,4% 0,9%
(9330421) trgovacki radnik 7 0,3% 1,7%
(3225114) stomatoloska sestra 6 0,3% 54,5%
(5122112) pomo¢éni kuhar 5 0,2% 0,7%
(8283152) sastavljac/elektronicka oprema 5 0,2% 2,1%
(5133122) njegovatelj osoba s razvojnim teSkocama 4 0,2% 20,0%
(8322123) vozaé hitne pomoc¢i 4 0,2% 40,0%
(9212111) $umski radnik 4 0,2% 0,6%
(9330411) skladigni radnik 4 0,2% 0,5%

...i preostalih 91 osoba (4%) zaposlenih u 66 razli¢itih zanimanja

Tablica 19a. Najucestalija prva zanimanja za medicinske sestre/tehnicare prijavljene 2006.-2010.

* Medicinska sestra /tehnicar opce zdravstvene njege - 82,0 % mladih sa svjedodzbom
medicinske sestre zapogljava se u istoimenom zanimanju pri ¢emu je 96% osoba koje su
se zaposlile u tom zanimanju. Ostala su zanimanja u kojem znacajan dio zaposlenih ¢ine
medicinske sestre/tehnicar opcezdravstvene njege sljedeca: DENTALNI ASISTENTI
(55% zaposlenih su medicinske sestre), VOZACI KOLA HITNE POMOCI (40%) te
NJEGOVATELJI STARIH I NEMOCNIH (34%). Medutim, ukupan broj na tim radim
mjestima relativno je mali — 41, odnosno 2% svih mladih medicinskih sestara/tehnicara
opce zdravstvene njege koji su nasli posao od pocetka 2006. do sredine 2011. Zaklju-
¢ujemo da se najbrojnije zanimanje, a to je medicinska sestra/tehnicar opée zdravstvene
njege izrazito rijetko zaposljava izvan struke — tek 2,5% mladih s ovim obrazovnim pro-
filom zaposlilo se u zanimanjima prodavac ili konobar, a tek ih je nekolicina prisutna u

pojedinim jednostavnim zanimanjima.
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. (B) % od svih (C) % od svih mladih bez
(A) Zaposlenih . X
. . zaposlenih iz radnog iskustva zaposle-
S Zanimanji programa nih u zanimanju
(3226114) fizioterapeut 231 55,8% 95,5%
(5220213) prodava¢ 36 8,7% 0,4%
(5123133) konobar 22 5,3% 0,4%
(5141414) maser 19 4,6% 33,3%
(5123112) pomoc¢ni konobar 9 2,2% 0,5%
(9320131) radnik na proizvodnoj liniji 9 2,2% 0,4%
(9132111) &istacica 8 1,9% 0,7%
(3231114) medicinska sestra 5 1,2% 0,3%
(5133132) njegovatelj starijih i nemo¢nih osoba 4 1,0% 4,4%
(9132211) kuhinjski radnik 3 0,7% 0,3%
(9911111) radnik bez zanimanja 3 0,7% 0,1%
(3320116) odgojitelj predskolske djece 2 0,5% 7,7%
(4142123) postar 2 0,5% 4,8%
(4190154) administrativni sluzbenik 2 0,5% 0,2%
(5141422) maser-kupeljar 2 0,5% 25,0%
(5220225) trgovac 2 0,5% 0,7%
(8283152) sastavljac/elektronicka oprema 2 0,5% 0,8%
(9132121) sobarica 2 0,5% 0,2%
(9320411) tekstilni radnik 2 0,5% 0,7%
(9330411) skladisni radnik 2 0,5% 0,3%

...i preostalih 47 osoba (11%) zaposlenih u 47 razli¢itih zanimanja

Tablica 19b. Najucestalija prva zanimanja za fizioterapeutske tehnicare prijavljene 2006.-2010.

FIZIOTERAPEUTSKI TEHNICAR - 55,8% mladih sa svjedodZbom fizioterapeutskog tehnicara
zaposlilo se u istoimenom zanimanju pri ¢emu 95,5% osoba koje su se zaposlile u tom zanimanju.
Ostala su zanimanja u kojima znacajan dio ¢ine fizioterapeutski tehnicari su sljede¢a: MASER (33,3%
zaposlenih su fizioterapeutski tehni¢ari), MASER-KUPELJAR (25%). Medutim, ukupan broj na tim
radnim mjestima relativno je mali — 21, odnosno 5% svih mladih fizioterapeutskih tehni¢ara koji su
od pocetka 2006. do sredine 2011. nasli posao. Fizioterapeutski tehnicari ¢es¢e se nego medicinske
sestre zaposljavajuizvan struke ito u 14% slucajeva nalaze posao u jednostavnim zanimanjima ko-
nobara ili prodavaca. Treba napomenuti da zanimanje FIZIOTERAPEUTSKI TEHNICAR trpi moz-
da najvecu lepezu odredisnih zanimanja koja katkad prelaze kompetencije koje to zanimanje nosi.
Njihova velika zastupljenost u domovima za starije i nemocne gdje zapravo provode sloZen program
fizikalne terapije i to na starijoj pa time i zahtjevnijoj populaciji, premda za to nisu educirani.
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(C) % od svih mladih
bez radnog iskustva
zaposlenih u zanimanju

(A) Zaposlenih u (B) % od svih zapo-

zanimanju slenih iz programa

(3228114) farmaceutski tehni¢ar 255 79,0% 98,5%
(5220213) prodavaé 12 3,7% 0,1%
(5123133) konobar 7 2,2% 0,1%
(9320131) radnik na proizvodnoj liniji 7 2,2% 0,3%
(2224117) magistar farmacije 5 1,6% 100,0%
(9911111) radnik bez zanimanja 5 1,6% 0,2%
(3231114) medicinska sestra 3 0,9% 0,2%
(4190154) administrativni sluzbenik 3 0,9% 0,3%
(4211164) blagajnik 3 0,9% 0,7%
(9132111) &istacica 3 0,9% 0,3%
(5123112) pomoc¢ni konobar 2 0,6% 0,1%
(9320111) runi pakirer 2 0,6% 1,1%
(9320361) laboratorijski radnik 2 0,6% 11,8%

...i preostalih 14 osoba (4%) zaposlenih u 14 razlicitih zanimanja

Tablica 19¢. Najucestalija prva zanimanja za farmaceutske tehni¢are prijavljene 2006.-2010.

FARMACEUTSKI TEHNICAR - 79% mladih sa svjedodzbom farmaceutskog tehni¢ara zapogljava
se u istoimenom zanimanju. Ostala su zanimanja u kojima odredeni broj zaposlenih ¢ine farmaceut-
ski tehni¢ari su Sljedeéi: PRODAVAC — (3,7%), KONOBAR (2,2%) i RADNIK NA PROIZVODNO]J
LINTI (2,2%) i ¢ine mali postotak te to govori u prilog ¢injenici da se vrlo mali broj farmaceutskih

tehniCara zaposljava izvan struke.

o . o . .
(A) Zaposlenih (B) % od svih (C) % od svih mladih bez

u zanimanju

zaposlenih iz radnog iskustva zaposle-
programa nih u zanimanju

(3211294 zdravstveno laboratorijski tehni¢ar 90 44.1% 95,7%
(5220213) prodavac 25 12,3% 0,3%
(5123133) konobar 13 6,4% 0,2%
(3231114) medicinska sestra 7 3,4% 0,4%
(9320131) radnik na proizvodnoj liniji 6 2,9% 0,3%
(9320361) laboratorijski radnik 6 2,9% 35,3%
(9911111) radnik bez zanimanja 6 2,9% 0,3%
(4190154) administrativni sluzbenik 4 2,0% 0,4%
(5123112) pomo¢ni konobar 4 2,0% 0,2%
(5123122) pipnicar 3 1,5% 1,5%
(5220232) prodavac u kiosku i trznici 3 1,5% 1,8%
(9132121) sobarica 3 1,5% 0,4%
(5220225) trgovac 2 1,0% 0,7%
(9151111) dostavlja¢ 2 1,0% 0,7%

...i preostalih 30 osoba (15%) zaposlenih u 30 razli¢itih zanimanja

Tablica 19d. Najucestalija prva zanimanja za zdravstveno-laboratorijske tehnicare prijavljene 2006.-2010.
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ZDRAVSTVENO LABORATORIJSKI TEHNICAR —44% ih se sa svjedodzbom zdravstveno labo-
ratorijskog tehnicara zaposljava se u istoimenom zanimanju. Drugo je odredi$no zanimanje PRODA-
VAC (12,3%), zatim KONOBAR (6,4%) te MEDICINSKA SESTRA i LABORATORIJSKIRADNIK
$to ¢ini ukupan broj od 44 zaposlena, $to je 25% svih mladih zdravstveno-laboratorijskih tehnicara

koji su nasli posao od pocetka 2006. do sredine 2011. Oni se ipak ¢esc¢e nego ostala zanimanja iz
sektora zaposljavaju u jednostavnijim zanimanjima.

(C) % od svih mladih bez
radnog iskustva zaposle-

(A) Zaposlenih u (B) % od svih zapo-

zanimanju slenih iz programa b e
(3225124) zubotehnicar 122 74,4% 97,6%
(3231114) medicinska sestra 7 4,3% 0,4%
(5123133) konobar 7 4,3% 0,1%
(5220213) prodavac 5 3,1% 0,1%
(3225114) stomatoloska sestra 4 2,4% 36,4%
(9911111) radnik bez zanimanja 3 1,8% 0,1%
(9132111) ¢&istacica 2 1,2% 0,2%
(9132121) sobarica 2 1,2% 0,2%

...i preostalih 12 osoba (7%) zaposlenih u 12 razli¢itih zanimanja

Tablica 19e. Najucestalija prva zanimanja za dentalne tehnicare prijavljene 2006.-2010.

DENTALNI TEHNICAR - 74,4% mladih sa svjedodZbom dentalnog tehni¢ara zaposljava se u istoi-
menom zanimanju. Ostala zanimanja u kojima se zaposljavaju dentalni tehnicari svakako su vezana za
struku i to su zanimanja MEDICINSKE SESTRE (4,3%) ili pak DENTALNE ASISTENTICE (2,4%).

Dentalni tehnicar je dakle jo$ jedno zanimanje koje se rijetko zaposljava izvan struke.

. (B) % od svih (C) % od svih mladih
(A) Zaposlenih o . .
f 3 zaposlenih iz bez radnog iskustva
U zZanimanju o o q
programa zaposlenih u zanimanju

(3232114) primalja 66 42,3% 97,1%
(3231114) medicinska sestra 39 25,0% 2,0%
(5220213) prodavac 16 10,3% 0,2%
(5123133) konobar 7 4,5% 0,1%
(5133132) njegovatelj starijih i nemo¢nih osoba 5 3,2% 5,6%
(9911111) radnik bez zanimanja 3 1,9% 0,1%
(5123112) pomo¢ni konobar 2 1,3% 0,1%
(5133112) njegovatelj bolesnika u kuci 2 1,3% 16,7%
(9132211) kuhinjski radnik 2 1,3% 0,2%

...i preostalih 14 osoba (9%) zaposlenih u 14 razlicitih zanimanja

Tablica 19f. Najucestalija prva zanimanja za primalje asistentice prijavljene 2006.-2010.

PRIMALJA ASISTENTICA —-42,3% mladih sa svjedodZbom primalje asistentice zaposljava se u isto-
imenom zanimanju pri ¢emu 97,1% osoba koje su se zaposlile u tom zanimanju. Ostala su zanimanja u
kojima se zaposljavaju primalje asistentice MEDICINSKA SESTRA (25%), PRODAVAC (10%), KO-
NOBAR (4.5%) i tako redom. Cak imamo podatak da se odredeni broj primalja asistentica zaposlio
kao RADNIK BEZ ZANIMANTJA $to prili¢no odskace od trenda u sektoru.
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(C) % od svih mladih bez
radnog iskustva zaposle-

(A) Zaposlenih u (B) % od svih zapo-

zanimanju slenih iz programa TNy
(3222114) sanitarni tehnicar 24 28,9% 80,0%
(5220213) prodavac 24 28,9% 0,3%
(5123133) konobar 8 9,6% 0,2%
(7412213) slasticar 2 2,4% 1,6%
(9132111) ¢&istacica 2 2,4% 0,2%
(9132211) kuhinjski radnik 2 2,4% 0,2%

...i preostalih 21 osoba (25%) zaposlenih u 21 razli¢itih zanimanja

Tablica 19g. Najucestalija prva zanimanja za sanitarne tehnicare prijavljene 2006.-2010.

SANITARNI TEHNICAR - 28,9% mladih sa sviedodZbom sanitarnih tehnicara se zaposlilo u
istoimenom zanimanju. Ostala zanimanja u kojima sanitarni tehnicari nalaze posao su PRODAVAC
(28,9%) i KONOBAR (9,6 %) sto je zapravo visok postotak i govori nam da se sanitarni tehnicari vise
nego ostali u sektoru Z&SS zaposljavaju u jednostavnim zanimanjima.

(C) % od svih mladih bez
radnog iskustva zaposle-

(A) Zaposlenih u (B) % od svih zapo-

Zanimanju slenih iz programa nih u zanimanju
(5141213) kozmeti¢ar 56 59,0% 15,7%
(5123133) konobar 7 7,4% 0,1%
(5220213) prodavac 7 7,4% 0,1%
(5123112) pomocéni konobar 3 3,2% 0,2%
(9320131) radnik na proizvodnoj liniji 3 3,2% 0,1%
(3415116) komercijalist 2 2,1% 0,7%
(5141313) pediker 2 2,1% 1,9%
(9132111) &istacica 2 2,1% 0,2%

...i preostalih 13 osoba (14%) zaposlenih u 13 razli¢itih zanimanja

Tablica 19h. Najucestalija prva zanimanja za medicinske kozmeticare prijavljene 2006.-2010.

MEDICINSKI KOZMETICAR - 59% mladih sa svjedodzbom medicinskog kozmeticara zaposljava
se u zanimanju KOZMETICAR pri ¢emu 15,7% osoba koje su se zaposlile u tom zanimanju. Ostala
su zanimanja u kojima posao nalaze medicinski kozmeticari KONOBAR (7,4%) PRODAVAC (7,4%
%) pa ¢ak i POMOCNI KONOBAR (3,2%), $to govori u prilog ¢injenici da se i ovo zanimanje &e3ce
zaposljava izvan struke pa tako ¢ini odmak od cjelokupne slike u samom sektoru.

Zaklju¢ujemo da su najucestalija odredi$na zanimanja za mlade koji su zavrsili strukovno obrazova-
nje iz sektora Z&SS zanimanja u zdravstvu. Svi ovi programi imanju apsolutno veliku zaposljivost u
sektoru - odmak postoji samo kod sanitarnih tehnicara, zdravstveno-laboratorijskih tehnic¢ara i me-
dicinskih kozmeti¢ara gdje se 1/3 sanitarnih tehnicara zaposljava u trgovaékim zanimanjima, a 3/4
medicinskih kozmeti¢ara u usluZnim zanimanjima.

Ve¢ je spomenuto da je prekvalifikacija rijetka pojava jer su kurikulumi specifi¢ni, a sam sektor Z&SS
razlikuje apsolutno specifi¢ne- jezgrene - od onih gdje postoje pojedina¢ni otkloni ka jednostavnim
zanimanjima (fizioterapeutski tehnicar, zdravstveno-laboratorijski tehnicar, sanitarni tehnicar...)



72 PROFIL SEKTORA - ZDRAVSTVO I SOCIJALNA SKRB

ZAKLIUCCI
> Prijave naHZZ

* U odnosu na broj svih osoba koje su zavrsile strukovno obrazovanje na HZZ se rjede
prijavljuju fizioterapeutski tehnicari, farmaceutski tehnicari, zdravstveno-laboratorijski
tehnicari i sanitarni tehnicari, a eée primalje 1 medicinski kozmeti¢ari — razlog prona-
lazimo u nastavku $kolovanja ili nalaZenju posla nakon stecene svjedodzbe — privatni
natjecaji

* Primjecujemo i stagnaciju prijave medicinskih sestara i dentalnih tehnicara - razlog - za-
nimanja interesantna usprkos krizi — ekspanzija visokog obrazovanja

> Dinamika

* Postoji razlika u dinamici pronalaZenja posla u sektoru Z&SS s obzirom na sve ostale
sektore

* Prvih 6-12 mjeseci; po prijavi na HZZ mladi ljudi zna¢ajno rjede nalaze posao nego svi
ostali

* Unutar 3 godine konvergencija - vjerojatnost nalaZenja prvog posla sustiZe prosjek
* DuZa potraga nego u drugim sektorima
» Prelazak u visokoskolsko obrazovanje

* Sveucili$ni studij u promatranoj 2009.-2010. god. upisalo je 15% maturanata ovog sek-
tora, a strucni studij 32%

* Prelazak na sveucilisni studij iz podrucja medicinskih znanosti izuzetno je rijedak za ma-
turante strukovnih $kola - tek 3% maturanata ovoga obrazovnog sektora upisuje sveuci-
li$ni studij medicine, a 26% stru¢ni studij medicine

* Vertikalna i horizontalna distribucija neujednacena
> Dinamika nalaZenja posla

* Najucestalije je drugo odredisno zanimanje za mlade ljude sa svjedodzbom strukovnih
$kola sektora Z&SS ,zdravstveni inZenjer i tehnicar i srodna zanimanja“, a obuhvaca
skupine zanimanja 3222. sanitarni inZenjeri i tehnicari, 3223. dijeteticari, 3224. o¢ni
opticari, 3225. dentalni tehnicari, 3226. fizioterapeutski tehnicari, 3227. veterinarski
tehnicari, 3228. farmaceutski tehnicari, 3229. zdravstveni terapeuti gdje posao nade
4/5 medicinskih sestara, farmaceutskih tehnicara i dentalnih tehni¢ara; 2/3 primalja,
1/2 fizioterapeuta i zdravstvenolaboratorijskih tehnicara

* 1/3 sanitarnih tehnic¢ara odabire kao drugo odredi$no zanimanje trgovacko zanimanje
* 3/4 medicinskih kozmeticara zavrse u usluznoj djelatnosti kao kozmeticari

* 1/10 medicinskih sestara, farmaceuta i dentalnih tehnicara takoder nalaze svoj posao u
usluznoj djelatnosti

* Prekvalificiranost ka jednostavnijim zanimanjima je rijetka
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* Horizontalna uskladenost obrazovnog programa i prvog zanimanja visoka je kod medi-
cinskih sestara, farmaceutskih tehni¢ara i primalja —iznadpolovi¢na kod fizioterapeutskih
tehnicara i zdravstvenolaboratorijskih tehnicara, a niska jedino kod sanitarnih tehni¢ara

> Opéi je zakljucak da je sektor Zdravstva i socijalne skrbi specifican jer je za rad u ovom
sektoru potrebna licenca pa se tako i najviSe mladih koji zavrsavaju strukovne programe
iz ovog sektora upravo u ovom sektoru i zaposljava.
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4. Uvjetirada na
trzistu za sektorska
zanimanja
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4. Uvjetirada na
trzistu za sektorska
zanimanja

Motivacija za pohadanje nekog oblika obrazovanja jednim se dijelom oblikuje temeljem informacija o
uvjetima rada za ona zanimanja koja se generiraju iz sektora. Kad govorimo o uvjetima rada mislimo
na razinu pla¢a, dominantne uvjete ugovornih obveza, uobicajene sate rada, sigurnost zaposlenja, itd.

4.1. Neto place prema podsektorima

% zaposlenih po platnim razredima: neto placa u sektoru Zdravastva i socijalne skrbi te
u RH, 2010. godine
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Slika 17. Neto place u sektoru Z&SS

Na slici 17 prikazane su neto place u svakom od sektora Z&SS u 2010. godini. U tom je razdoblju
u RH prosjecna placa bila oko 3.200 kn. Vidimo da je prosjek placa u sektoru Z&SS bio visi — 5.500
kn, onda jedan ostri skok na 7000,00 kn (3to je interesantan motiv za stjecanje kvalifikacija koje su
potrebne za ulazak u dobro placena sektorska zanimanja ) te na kraju, dakako, manji broj onih s pla-
¢om preko 10.000,00kn. Zaklju¢ujemo da je prosjek place nesto visi od prosjeka place za RH - $to je
dobro, ali moZda nedovoljno motivirajuce za mlade koji kane upisati ovakve programe. Svakako bitan
je ulazak RH u EU gdje ¢e ovi mladi ljudi moZda pronaéi svoje mjesto te bez potrebe za verifikacijom
raditi svoj posao za bitno vecu placu.
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Pogledamo li na slici 18. strukturu vlasni$tva vidimo da vecina ustanova pripada drzavnom ili pretez-
no drzavnom vlasnistvu — 72,4%, sto je veliki postotak pa su, naravno, i zaposlenici zasti¢eniji kroz
jace sindikate i sl.

Druge su kategorije poduzeca u privatnom i pretezno privatnom vlasnistvu —to je postotak od 18,2
%, $to je manje nego za cijelu RH, $to nam govori da privatne bolnice i poliklinike polako slijede trend
privatizacije cijele RH (medicinski turizam i sl.).

Jos je jedna kategorija u vlasnistvu obrtnika ili slobodnih zanimanja. To je nizak postotak, ali jo3
uvijek postojedi.

Vrsta vlasni$tva u sektoru Zdravstvu i socijalnoj skrbi i u RH, 2010. godine
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Slika 18. Vlasnistvo poslovnih subjekata u sektoru Z&SS
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4.2. Ugovori o radu

Prema vrsti rada koja dominira u sektoru moZe se re¢i da zaposlenici uglavnom uZivaju relativnu
sigurnost kroz ugovore o radu na neodredeno vrijeme. Taj je postotak veci nego za RH - visokih
91,66 %, skoro 92%. U velikim sustavima ta sigurnost, $to je op¢i trend, polako pada - sve je manje
ljudi - sve je viSe posla.

Vrste ugovora o radu u Zdravstvu i socijalnoj skrbi te u RH, 2010.
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Slika 19. Vrste ugovora o radu u sektoru
Izvor: Anketa o radnoj snazi 2010, DZS.

4.3. Sati rada i veli¢ina poduzeca

Pogledamo li sate rada vidimo da ve¢ina zaposlenih radi 40 sati tjedno, ¢ak njih 75,2 %, $to je veci
postotak nego za RH. Prekovremeni je rad Cest slucaj. Zaposleni u sektoru rade i 42 sati tjedno, ali u
manjem postotku nego ostali u RH. Isto tako ih 1,8% radi manje od 40 sati tjedno.

Broj sati rada ZDRAVSTVO | SOCIJALNA SKRB RH
Manje od 40 1,8 8,1
40 75,2 64,2
42 15,4 17,1
Vise od 42 7,7 10,7
100,0 100,0

Tablica 20. Sati rada u podsektoru Z&SS
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Velicina poduzeca u sektoru Zdravstva i socijalne skrbi te u RH, 2010.
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Slika 20. Zaposleni prema veli¢ini poslovnog subjekta
Izvor: Anketa o radnoj snazi 2010, DZS.

Gledamo li veli¢inu poduzeca koja uz placu, vrstu ugovora i tip vlasnistva utjece na uvjete rada u
sektoru, najveci postotak zaposlenih radi u velikim sustavima — KBC — preko 500 i viSe zaposlenih —
20,9%. Druge po redu su privatne ordinacije sa 1-10 zaposlenih s prosjekom od 20,7%.

ZAKLIUCCI O UVIETIMA RADA U SEKTORU Z&SS

> U sektoru su uvjeti rada malo iznad prosjeka u RH

> Postoji relativna mogucnost prominencije visokim placama, ali za vrlo mali broj zaposlenih
» Velika vecina ugovora je zato na neodredeno vrijeme, a sati rada su 40 — 42 sata tjedno

> Vecina zaposlenih radi u velikim bolni¢kim centrima sa preko 500 i viSe zaposlenih, a slijede ih
poliklinike i ordinacije sa 1-10 zaposlenih

» Zaklju¢ujemo da bi motivacija za obrazovne programe koji vode ka sektorskim zanimanjima tre-
bala imati iznadprosjecni intenzitet s obzirom na sve vecu privatizaciju sektora i ulasku RH u EU



5. Uskladivanje
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5. Uskladivanje
ponude i1 potraznje

Otkrivanje neuskladenosti u strukturi ponude i potraZnje nuZan je postupak koji treba prethoditi
svakom planiranju obrazovnih programa kao i njihovih ishoda. Svaka takva analiza mora uzeti u
obzir prirodan odljev u mirovinu, ali mnogo je vaznije definirati razvojne potrebe tako da neki od
programa koji moZda pokazuju viskove mladih po radnom mjestu mogu u stvarnosti biti nedostatni
za srednjorocne planove razvoja. Evo pitanja koja se moraju postaviti u tom slucaju:

» Kakvi su programi potrebni za buduci razvoj?
> Koliko i kakvih ¢e nam zanimanja trebati za klju¢ne djelatnosti koje ¢e biti nositelji razvoja?

> Trebaju li nam 3-godisnji ili 4-godi$nji programi te koliko treba osigurati visih i visokih kvalifika-
cija po klju¢nim djelatnostima?

» Kakve je obrazovne ishode nuZno osigurati s obzirom na djelatnosti u kojima se koriste sektorska
zanimanja?

U ovom poglavlju pokusat ¢emo dati primjere kako se rezultati gore opisane analize profila sektora
mogu koristiti za prakti¢ne namjene kao $to je planiranje upisa i upisnih kvota i planiranje razvoja
ljudskih resursa koje je uskladeno s potrebama gospodarskog razvoja.

5.1. Zamjena postojece radne snage u kljuénim djelatnostima Z&SS

Vrlo Cesto prostorni raspored sektora ima puno veéi utjecaj na trzistu rada nego $to se Cini anali-
zirajudi podatke za cijelu zemlju. Na nacionalnoj se razini moZe ¢initi da je ponuda i potraZnja za
znanjima nekog od sektora izjednacena, ali kada gledamo regionalna trzista rada vidimo ¢esto velike
neujednacenosti koje doprinose rastu nezaposlenosti mladih. U Hrvatskoj je mobilnost radne snage
mala, tako da se ne moZe ocekivati da ¢e mladi iz jedne regije preseliti u drugu za poslom dovoljno
brzo da ne udu u dugotrajnu nezaposlenost ili da se ne zaposle izvan svoje struke. Kad se analizira
mobilnost, treba svakako imati na umu i ¢injenicu da ona dodatno ovisii o pla¢éama u pojedinoj skupini
zanimanja pa ¢e kod zanimanja s manjim placama ona i biti manja. Sljedeca tablica prikazuje raspored
obrazovnih programa u sektoru te broj poduzeca i zaposlenih prema Zupanijama kako bismo vidjeli
kakav je odnos zaposlenih i mladih koji zavrsavaju skole.
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Maturanti Maturanti

cor o A o e M LS00l ouahs e
12 skim zani- 50-64 od.laza?k . 11 3-god. disnjih ostaju na iz 3-god. nom

manjima godine mirovinu  Skola skola trziSturada 1i4-god. mjestu

(53%) kola

PZ 79 27 2 - 91 48 48 27,0
BJ 136 46 3 - 87 46 46 15,1
SB 110 37 2 - 67 36 36 14,4
vT 73 25 2 - 44 23 23 14,3
ZD 174 59 4 - 88 47 47 11,9
SI 132 45 3 - 64 34 34 11,4
KR 321 108 7 - 147 78 78 10,8
vuU 198 67 4 - 84 45 45 10,0
S1 173 58 4 - 73 39 39 9,9
oS 479 162 11 - 155 82 82 7,6
KA 185 62 4 - 58 31 31 7,4
vZ 384 130 9 - 119 63 63 7.3
ST 1.009 340 23 - 241 128 128 5,6
KP 272 92 6 - 58 31 31 5,0
RH 10.632 3.587 239 = 2.162 1.146 1.146 4,8
RI 1.059 357 24 - 186 99 99 4,1
DU 212 72 5 - 28 15 15 3,1
GZG 4.381 1.478 99 - 525 278 278 2,8
PU 512 173 12 - 47 25 25 2,2
GO 49 16 1 - - - - 0,0
G 491 166 11 - - - - 0,0
CA 202 68 5 - - - - 0,0

Tablica 21. Zamjena radne snage u sektoru Z&SS

U Tablici 21. vidimo op¢i trend za RH, a to je 10.632 zaposlena u sektorskim zanimanjima. Od toga je
3.587 starijih od 50 godina — u mirovinu ih odlazi 239, a svake godine maturira 2162, dok je onih koji
ostaju na trzistu i stvarno traZe posao 1146 — $to znaci da je 4,8 mladih po jednom radnom mjestu.

Podatci su za svaku Zupaniju razliciti, primjerice:

* U PoZesko-slavonskoj Zupaniji od 79 zaposlenih sa sektorskim zanimanjima njih 27 su
u dobi od 50-64 godine. Dvoje ih godi$nje odlazi u mirovinu, a maturanata koji ostaju
na trzistu je 48, to je 27 osoba po jednom radnom mjestu, $to je i najvise za cijelu RH.

* Taj je broj prili¢no visok i u Bjelovarsko-bilogorskoj Zupaniji, 15 mladih na jedno radno
mjesto.
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* U Splitsko-dalmatinskoj — 1009 zaposlenih u sektorskim zanimanjima, 340 su stariji od
50 godina, u mirovinu ih ide 23, a maturanata je 241; onih koji stvarno traZe posao je
128, znaci 5,6 mladih po jednom radnom mjestu.

e Zadarska Zupanija - 4,1 mladih po jednom radnom mjestu.
* Viroviticko-podravska — 14,3 mladih po jednom radnom mjestu.
* Brodsko-posavska — 14,4 mladih po jednom radnom mjestu.

e Grad Zagreb — 4381 zaposleni sa sektorskim zanimanjima; 1478 ih je starije od 64 go-
dine, a 99 ih ide u mirovinu, 525 ih maturira, 278 ih ostaje na trZistu sto je 2,8 mladih po
jednom radnom mjestu.

Iz tablice zaklju¢ujemo da Grad Zagreb i Istarska Zupanija mogu imati manjkove radne snage u kljuc-
nim djelatnostima za sektor. MoZemo zakljuciti da je broj mladih koji aspiriraju na jedno radno mjesto
sa sektorskim zanimanjima u velikoj neravnoteZi kad se usporede veliki gradski centri (Zagreb , Split
,Rijeka, Zadar)i ostali dijelovi RH. Neminovno nam se namece pitanje zasto postoji toliko $kola ili
pak zasto standardne upisne kvote nisu uvjetovane stvarnim stanjem na trZistu rada ve¢ interesom
mladih za ta zanimanja (traZi se dodatni upis u¢enika u pojedine skole zbog velikog interesa i odli¢nih
ocjena ucenika). Isto je tako zanimljiv podatak o, primjerice, nedostatku medicinskih sestara-tehni-
Cara opce zdravstvene njege u velikim bolnickim sustavima (gdje su sestre preopterecene iima ih
manje no $to sustav zahtijeva) a istovremeno imamo nezaposlene medicinske sestre na HZZ —u. Jedno
je pak sigurno: mi i dalje educiramo ljude s visokim standardima kvalifikacija (3to iscrpljuje proracun
RH) koji se danas, ali jo3 lakSe kad RH bude u EU, mogu zaposljavati bez dodatnih verifikacija u

svim zemljama Unije koje ¢emo i mi biti ¢lanovi.

OBRAZOVNE POTREBE ZA GOSPODARSKI RAZVO]

Planiranje ljudskih resursa koje bi trebalo popratiti razvojne strategije Zupanija znacajno bi trebalo
utjecati kako na upisne kvote tako i na vrste obrazovnih programa koji ¢e se nuditi u buduénosti
ali i na specifi¢ne obrazovne ishode svakoga od programa. Uskladenost buducih potreba i sadasnjih
kvalifikacija trebala bi biti dio procesa izgradnje znanja za potrebe regionalnog razvoja. U Hrvatskoj
je takva uskladenost u povojima te je znaCajan izazov staviti obrazovne institucije u funkciju gos-
podarskog razvoja. Pri tome nije cilj ponoviti povezanost pojedinih poduzeca s pojedinim 8kolama i
njihovim potrebama nego pokusati predvidjeti buduce potrebe na trzistu rada i planirati kvalifikacije
koje ih zadovoljavaju.
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Slika 21. Proces planiranja kvalifikacija

Shema prikazuje moguci proces kojim se treba koristiti za planiranje kvalifikacija za potrebe gospo-
darskog razvoja. Svi elementi metodologije koje su izneseni u ovom profilu sektora mogu se upotri-
jebiti za planiranje regionalnih i nacionalnih kvalifikacija. Planirati samo na nacionalnoj razini moze
dovesti do velikih gresaka buduci da se primjena znanja uvelike razlikuje iz jedne djelatnosti do druge
i kvalifikacijski okvir trebao bi podupirati nadogradnju znanja kako unutar pojedinih obrazovnih sek-
tora tako i izmedu razlicitih sektora. Primjerice, stolar koji je radio u gradevinskoj industriji morao bi
moci nadograditi svoje kompetencije za rad u drvnoj industriji buduci da su mnoge komponente zna-
nja i poznavanje materijala sli¢ni. S druge strane, primjena bazi¢nih znanja takoder bi mogla na¢i svoje
mjesto i u djelatnosti brodogradnje, ali ovdje su primjena i nadogradnja znanja neophodne, a takva
zanimanja nalaze se u sektoru Strojarstva, brodogradnje i metalurgije. Takva proto¢nost znanja zna-
¢ajna je za zaposljivost radnika u uvjetima brze prilagodbe znanja i vjestina promjenama na trzistima
roba i usluga. Globalna ¢e konkurencija zahtijevati agilne, prilagodljive i inovativne obrazovne sustave.

ZAKLIUCCI
PotraZnja za zanimanjima

1. Obuhvat sektora Zdravstva i socijalne skrbi prema broju osoba koje imaju zanimanja iz Z&SS
nije znacajan u ukupnom radnosposobnom stanovnistvu i ¢ini 4.29%, dok je udjel u ukupnoj za
poslenosti 5.43%,au ukupnoj nezaposlenosti 1.17%. Radna snaga u sektoru Z&SS ¢ini 5.04%
ukupne radne snage te moZemo zakljuciti da ovaj sektor znatno vie doprinosi zaposlenosti no
$to je prisutan u radnosposobnom stanovnistvu.

2. Disperzija zanimanja Z&SS u gospodarstvu nije izraZena kao $to je, primjerice, slucaj sa sekto
rom E&R ali ipak postoji.



PROFIL SEKTORA - ZDRAVSTVO I SOCIJALNA SKRB 87

3. lako nema tipi¢ne disperzije, ipak zanimanja pokrivaju 4 kruga obuhvata pa ih je vrijedno pratiti,

posebno kod dugorocnih kretanja same djelatnosti.

Nuzno je planirati upise kao i kvalifikacije na razini Zupanije ili regije jer vrlo je neujednacen pro
storni raspored pravnih osoba iz klju¢nih djelatnosti za sektor Z&SS, kako ne bi doslo do vece
nezaposlenosti mladih.

Kljucne djelatnosti za sektor Z&SS

>

>

Prihodi koje stvaraju djelatnosti klju¢ne za sektor Z&SS nisu znacajne za cijelu RH jer je razina
dobiti bitno niZa nego prosjek gospodarstva, aiproduktivnost rada.

Prostorna koncentracija vrlo je velika i ve¢ina kapaciteta je u Gradu Zagrebu.

PotraZnja za kompetencijama

>

v

v

v

v

v

v

Razmjerno je mali broj zajednickih strukovnih kompetencija za sva zanimanja, one su specifi¢ne
za svako zanimanje.

Odredili smo najzastupljenija zanimanja u sektoru a to su: medicinska sestra/tehnicar opéezdrav-
stvene njege, dentalni asistent, medicinski administrator (zanimanje dobiveno iz upitnika poslo-
davcima) — dominacija jedne velike skupine kompetencija, a to je zdravstvena njega. Slijede higi-
jensko-epidemioloske mjere, dijagnostika, hitna medicinska stanja.

Visokoskolske ustanove za nastavak skolovanja inzistiraju na podlozi koja se temelji na skupu
kompetencija kao $to su kemija, fizika, biologija.

Zahtjeve za kompetencijama ocekivanima u buduénosti treba traZiti prije svega u strateskim ra-
zvojnim dokumentima.

Kod velikih i srednjih poslodavaca traZene kompetencije uglavnom su strukovne (bolnice, klinike i
poliklinike), dok je kod malih poslodavaca prisutna $iroka paleta op¢ih i strukovnih kompetencija
(prema principu - jedan ¢ovjek za sve).

Detaljnija analiza matrice kompetencija pokazat ¢e koje su zajednicke (preklapajuce) skupine
kompetencija za sektorska zanimanja, a koje su skupine specifi¢ne samo za neka - taj podatak puno
znaci kod planiranja kvalifikacija jer govori za koja je sve zanimanja moguce osmisliti jednu kvali-
fikaciju, definirati zajednicku specifi¢nost sadrZaja, a sve u cilju racionalizacije, bolje kvalifikacije i
bolje usmjerenosti na potrebe gospodarstva.

Poslodavci su bez izuzetka kao veliku vrijednost u smislu povecanja zaposljivosti istaknuli stru¢nu
praksu kod poslodavca radi stjecanja radnog iskustva i radnih navika.
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Ponuda zanimanja

>

v

v

Sektor Z&SS ima visoke stope aktivnosti i stope zaposlenosti $to nam pokazuje podatak od 86,25
% stope zaposlenosti.

Dobna struktura kod sektora ukazuje na potencijalne probleme kod zamjene radne snage tako da
bilo kakav rast potraznje mora naic¢i na problem u ponudi radne snage.

Obrazovna struktura govori u prilog maloj prevalenciji nezaposlenih sa strukovnim $kolama, ali
1 njihovom najvecem zapo§ljavanju u sektoru — opazanje da raste postotak zapoéljavanja osoba s
fakultetom.

Sektor ima premali broj mladih, zaposlenih i nezaposlenih kao i neaktivnih te ¢e stoga biti potrebna
prostorna mobilnost.

Ponuda kvalifikacija

>

v

v

v

v

Broj upisanih u¢enika u obrazovne programe Z&SS nije bitno opao, kao sto je slucaj u ostalim sek-
torima — analiziramo li pojedina¢no, vidimo da je trend upisa odrZiv ili blago raste.

Pad upisa koji smo primijetili kod obrazovnog programa medicinska sestra /tehnicar opéezdrav-
stvene njege obja$njavamo promjenom naziva i obogacivanjem kurikuluma, te produZivanjem
obrazovnog programa s 4 na 5 godina.

Sve ovo vidimo i kod drugoga obrazovnog programa, a to su primalje asistentice — biljezimo lagani
pad broja uc¢enika u ¢etverogodisnjim programima — 1,3% dok je sveukupni pad 0,98%.

Daleko su najucestalija odredista za mlade koji su zavrsili strukovno obrazovanje iz podsektora
Zdravstva zanimanja zdravstvenog inZenjera i tehnicara gdje ova zanimanja imaju zakonski odre-
den monopol pristupa — to su odredista za 4/5 zaposlenih medicinskih sestara, farmaceutskih teh-
nicara i zubotehnicara, 2/3 primalja te oko polovine fizioterapeuta i tehni¢ara opéezdravstvene
njege — odstupanja su prisutna kod sanitarnih tehnicara gdje se 1/3 zaposljava u trgovackim zani-
manjima.

Prekvalificiranost je izuzetno rijetka.

Horizontalna uskladenost obrazovnog programa i pravog zanimanja je visoka kod medicinskih se-
stara/tehnicara opcezdravstvene njege, farmaceutskih tehnic¢ara, zubotehnicara i primalja asisten-
tica— natpolovi¢na kod fizioterapeuta i laboratorijskog tehnicara, a visoka za sanitarnog tehnicara.

Zbog visokih o¢ekivanja mladih u odnosu na visoko obrazovanje nuzno je osigurati vertikalnu pro-
hodnost, ali i zadrZati kvalifikacije koje se koriste na trZistu rada na razini srednjeg obrazovanja.

Uvjeti na trZistu

>

>

>

U sektoru su uvjeti rada malo iznad prosjeka u RH.
Postoji relativna moguénost prominencije visokim pla¢ama, ali za vrlo mali broj zaposlenih.

Velika vecina ugovora je zato na neodredeno vrijeme, a sati rada su 40 — 42 sata tjedno.
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> Vecina zaposlenih radi u velikim bolni¢kim centrima s preko 500 i viSe zaposlenih, a slijede ih poli-
klinike i ordinacije sa 1-10 zaposlenih.

> Zaklju¢ujemo da bi motivacija za obrazovne programe koji vode ka sektorskim zanimanjima tre-
bala imati iznadprosjec¢ni intenzitet s obzirom na sve vecu privatizaciju sektora i ulasku RH u EU.

Ocekivanja

> Sektor Z&SS rastuci je sektor

> Produljenje ljudskog Zivota - starenje stanovnistva
» Produljenje radnog vijeka

> Ubrzani napeti nacin Zivota

> Okrenutost nekad kurativne medicine — medicine, estetike, ljepote, sklada uma i tijela — na poseban
1nov nacin

> Povecanje broja ljudi koji nisu pacijenti s dijagnozom, vec¢ im je ta dijagnoza moguca prijetnja, boom
farmakoloske industrije

> Boom konzumentske medicine koja je dostupna malobrojnima

> Ipak zaklju¢ak — ne smijemo nikad zaboraviti kakve su kompetencije lije¢nika — kirurga koji drzi
necije srce na dlanu ili kakvo je to lice medicinske sestre koja pacijenta budi i ponovno do¢ekuje na
ovom svijetu

> Sva predvidanja, a to su nase stope aktivnosti, zaposlenosti i nezaposlenosti govore u prilog dobre
potraZnje za zanimanjem iz sektora koja ¢e predvidljivo ostati na istoj razini ili se ¢ak i povecavati

> Najvazniji izvor zamjene radne snage i novog zaposljavanja je u mladima

» Kretanje upisa ukazuje na interes $kola za zanimanja u zdravstvu te se uvode i novi programi — den-
talna asistentica, obogacuju se postojeci —medicinska sestra/tehnicar op¢ezdravstvene njege, a po-
stoje indicije za osmisljavanje novih programa — medicinski administrator, medicinski pediker i sl.

» S druge strane ukupan se broj upisanih smanjuje postepeno $to moZze dovesti do manjka radne sna-
ge u sektoru i potrebe uvoza

» Premda su place u sektoru iznad prosjeka drZave i sigurnost zaposlenja visoka, atraktivnost zani-
manja u zdravstvu ovisit ¢e o mogucnostirazvoja karijere unutar zdravstva koje omogucava postu-
pni rast prihoda, moguénost usavravanja i mobilnost u europskom okruzju
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INDUKTIVNI ZAKLJUCAK

v

v

v

v

v

v

v

v

v

sektor nije u stagnaciji ili regresiji $to je dobro i afirmativno
sadasnje stanje je kompleksno i nadamo se da ¢e u buduénosti biti puno jednostavnije i ujednacenije

imamo drZavne bolnice - velike sustave - puno posla - malo medicinskog osoblja - puno kompeten-
cija za svakog pojedina¢nog zdravstvenog radnika - jedan ¢ovjek za sve - pojedine bolnice funk-
cioniraju dobro, neke odli¢no zahvaljujuéi ¢ovjeku organizatoru, njegovu trudu, neograni¢enom
vremenu — opcenito - ljude lije¢imo, spaSavamo im Zivote, trudimo se da im bolesni dani lakse pro-
du, dijagnostiku u ovim teskim uvjetima podiZemo na visi nivo, bolnice renoviramo...

...ali problemi postoje, a to su:
* dugotrajne liste cekanja na pojedine pretrage i operacione zahvate
* nedostatak empatije osobito kod starijih i nemoé¢nih
* nemogucnost kontakta s lije¢nicima jer su jednostavno prezaposleni

* lije¢nici obiteljske medicine zapravo ne dolaze svojim znanjem do izraZaja jer samo skre-
¢u pacijente ka specijalistickim pregledima (neophodno im je dobro poznavanje rada na
ra¢unalu)

privatiziranje zdravstva - otvaranje velikih klinika, poliklinika, skupnih ordinacija — deinstitucio-
nalizacija - gdje se uglavnom sve moZe i za pacijenta se nade potrebno vrijeme

* to je dobro za nase mlade ljude koji zavrsavaju obrazovne programe iz sektora Z&SS, ali
s velikom paZnjom i oprezom treba analizirati koje upisne kvote gdje propisati, jer anali-
za je pokazala da pojedini dijelovi RH dobro zaposljavaju mlade, pri ¢emu grad Zagreb
ne ostaje kao jedini interesantan

medicina ljepote - estetskih zahvata - estetske dentalne medicine kojoj se i populacija u Hrvatskoj
sve viSe priklanja - a lije¢nici koji put i ne znaju ili ne Zele re¢i NE

pomoc¢ni farmaceutski pripravci - proteini, hormoni, vitamini koji uzimaju maha kao dodatci pre-
hrani za $portase i opéenito mlade ljude Ciji je ideal ljepota tijela

preventivna medicina - ali u njenom losijem izdanju gdje zapravo lijekovima ne lije¢imo bolest nego
sprjecavamo njezin nastanak u buduénosti - gdje velika populacija ljudi postaje potencijalni kon-
zument lijekova

trend osvijeStenog razmisljanja o zdravoj prehrani gdje se preklapamo sa sektorom poljoprivrede
1 Sumarstva

medicinski turizam - koji je u zamahu, a gdje se u sklopu lije¢enja nudi i smjestaj



Dodatci
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DODATAK 1 93

Dodatak 1.

Popis zanimanja u sektoru (NKZ)

OVO ZANIMANJE UPISI NAZIV gXF?IMAN]E SIFRA

PRETEZNO KORISTI PODSEKTORA  KORISTI SEKTORA

ZNANJA IZ MOG KOJEM OVO NEKA 1z

SEKTORA - UNESI ZANIMANIE ZNANJA PROFILA

BROJ SEKTORA PRIPADA 1Z MOG

SEKTORA

¢elnik humanitarne organizacije XX 93
duznosnik humanitarne organizacije XX 93
ravnatelj poslovanja zdravstvene ustanove XX 12
ravnatelj skole XX 15
ravnatelj predskolske ustanove XX 15
ravnatelj ustanove socijalnog rada XX 93
direktor male obrazovne ustanove XX 15
direktor male zdravstvene ustanove XX 12
direktor male ustanove socijalnog rada XX 93
direktor male ustanove za $port i rekreaciju XX 14
direktor maloga veterinarskog drustva XX 1
diplomirani anatom 12 12
diplomirani fiziolog 12 12
diplomirani patolog 12 12
diplomirani inZenjer medicinske biokemije 12 12
diplomirani sanitarni inZenjer 12 12
doktor medicine 12 12
doktor opée medicine 12 12
doktor obiteljske medicine 12 12
doktor skolske medicine 12 12
doktor medicine rada 12 12
doktor medicine internist 12 12
doktor medicine pneumoftizeolog 12 12
doktor medicine infektolog 12 12
doktor medicine neurolog 12 12
doktor medicine psihijatar 12 12
doktor medicine neuropsihijatar 12 12

doktor medicine dermatolog i venerolog 12 12
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doktor medicine dermatolog 12 12
doktor medicine pedijatar 12 12
doktor medicine opéi kirurg 12 12
doktor medicine neurokirurg 12 12
doktor medicine djecji kirurg 12 12
doktor medicine maksilofacijalni kirurg 12 12
doktor medicine urolog 12 12
doktor medicine ortoped 12 12
doktor medicine otorinolaringolog 12 12
doktor medicine oftalmolog 12 12
doktor medicine ginekolog i opstetricar 12 12
doktor medicine anesteziolog i reanimatolog 12 12
doktor medicine transfuziolog 12 12
doktor medicine radiolog 12 12
doktor medicine radioterapeut 12 12
doktor medicine radioterapeut i onkolog 12 12
doktor nuklearne medicine 12 12
doktor fizikalne medicine i rehabilitacije 12 12
doktgr med.1.c1nske mikrobiologije s 12 12
parazitologijom
doktor medicine patoloski anatom 12 12
doktor medicine klinicki citolog 12 12
doktor sudske medicine 12 12
doktor medicine klini¢ki farmakolog 12 12
dokt_or medicine klini¢ki farmakolog i 12 12
toksikolog
doktor socijalne medicine 12 12
doktor javnog zdravstva 12 12
doktor medicine epidemiolog 12 12
doktor medicine dentalis specijalist obiteljske
L 12 12
dentalne medicine
doktor doktor medicine dentalis specijalist
C e . L 12 12
djecje i preventivne dentalne medicine
doktor medicine dentalis specijalist ortodoncije 12 12
doktor medicine dentalis specijalist
.. 12 12
parodontologije
doktor medicine dentalis specijalist dentalne
. 12 12
protetike
doktor medicine dentalis specijalist oralne
. .. 12 12
kirurgije
doktor medicine dentalis specijalist oralne 12 12

medicine
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doktor medicine dentalis specijalist restaura-

tivne dentalne medicine i endodoncije 12 12
doktor med. dent. dentalni i oralni patolog i

parodontolog 12 12
doktor medicine dentalis 12 12
veterinar 1 XX 1
veterinar ku¢nih ljubimaca 1 XX 1
magistar farmacije 12 3
magistar farmacije klinicki farmaceut 12 3
magistar farmacije za ljekovito bilje 12 3
magistar farmacije na ispitivanju i kontroli

lijekova 12 3
magistar farmacije farmaceutski informaticar 12 3
magistar farmacije u veleprodaji 12 3
sveucilisni asistent kineziologije XX 14
sveuilisni profesor kineziologije XX 14
predavac pedagogije XX 15
sveucilidni asistent pedagogije XX 15
sveudilisni profesor pedagogije XX 15
sveucilidni asistent psihologije XX 15
sveucilisni profesor psihologije XX 15
sveutilisni asistent defektologije XX 15
sveudilisni profesor defektologije XX 15
sveucilidni asistent socijalnog rada 12 15
sveuilisni profesor socijalnog rada 12 15
predava¢ kriminalistike XX 15
sveudilidni asistent kriminalistike XX 15
sveudili$ni profesor kriminalistike XX 15
predavac biologije XX 1
sveucilisni asistent biologije XX 1
sveuilisni profesor biologije XX 1
sveudili$ni profesor prirodnih znanosti XX 15
nastavnik medinicinskih predmeta 2?2 12 12
nastavnik dentalne medicine 12 12
nastavnik veterinarskih predmeta 12 1
nastavnik farmacijske skupine predmeta 12 3
nastavnik medicinske biokemije 12 12
sveudilisni asistent medicine 12 12
sveucilidni asistent stomatologije 12 XX 12
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sveucili3ni asistent veterine 12 1
sveucilini asistent farmacije 12 3
sveucilisni asistent medicinske biokemije 12 12
sveudili$ni profesor medicine 12 12
sveuilisni profesor stomatologije 12 12
sveudilidni profesor veterine 1
sveudilidni profesor farmacije 12 3
sveudilidni profesor medicinske biokemije 12 12
profesor biologije 1
profesor farmaceutskih predmeta 12 3
profesorj osnovnih i socijalnih medicinskih 12 12
znanosti

profesor klini¢kih medicinskih znanosti 12 12
profesor fizioterapije 12 12
profesor predmeta dentalne medicine 12 12
profesor medicinskobiokemijskih predmeta 12 12
ucitelj biologije 1
8kolski pedagog 15
8kolski defektolog 15
odgojitelj u u¢eni¢kom domu 15
istraZiva¢ odgojnih znanosti 15
organizator obrazovanja odraslih 93
samostalni istraZivac sociolog 15
psiholog rada 15
8kolski psiholog 15
klinicki psiholog 15
psiholog forenzicar 15
$portski psiholog 15
psiholog 15
diplomirani socijalni radnik u domu 12 12
diplomirani socijalni radnik u obrazovanju 12 15
diplomirani socijalni radnik u zdravstvu 12 12
diplomirani socijalni radnik 12 15
diplomirani socijalni radnik u centru 12 93
diplomirani socijalni radnik u pravosudu 12 93
savjetnik socijalne skrbi 12 93
sanitarni inspektor 12
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zdravstveni inspektor XX 12
inspektor uredaja s radioaktivnim zracenjem XX 3
inspektor zastite okolisa XX 3
veterinarski inspektor XX 1
tehnicar radiologkih sustava XX 3
tehni¢ar farmaceutskih sustava XX 3
tehnicar farmaceutskih proizvoda XX 3
tehnolog farmaceutskih proizvoda XX 3
inZenjer zastite na radu XX 3
tehni¢ki suradnik za zastitu okolisa XX 3
operator na audiometrijskoj opremi XX 12
operator na elektrokardiografskoj opremi XX 12
operator na elektroencefalografskoj opremi XX 12
rentgen tehnicar 12 12
operator na opremi medicinske radiologije XX 12
operator na opremi medicinske radiografije XX 12
operator na medicinskoj skenirajucoj opremi XX 12
farmakoloski tehnicar 12 1
zdravstveno laboratorijski tehni¢ar (med. Lab. 12 1
teh)

sanitarni tehnicar 12 12
prvostupnik sanitarnog inZinjerstva (sanitarni 12 12
inZinjer)

dentalna asistentica 12 12
dentalni tehni¢ar (zubotehnicar) 12 12
vi§i dentalni tehnicar 12 12
fizioterapeutski tehniar (fizioterapeut) 12 12
prvostupnik fizioterapije (visi fizioterapeut) 12 12
farmaceutski tehnicar 12 12
prvostupnik radne terapije (radni terapeut) 12 12
E}zgi:inska sestra. TehniCar opce zdravstvene 12 12
prvostupnica sestrinstva (visa medicinska 12 12
sestra)

primalja asistentica (primalja) 12 12
prvostupnica primaljstva (vi$a primalja) 12 12
nastavnik tjelesne i zdravstvene kulture XX 14
nastavnik za mentalno retardirane osobe XX 15
nastavnik za osobe s poremecajima u ponasanju XX 15
strukovni ucitelj njege bolesnika 12 12
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strukovni ucitelj ginekologko-opstetricke

. 12 12

njege
strukovni ucitelj preventivne zdravstvene

. 12 12
tehnike
strukovni u¢itelj zdravstvene laboratorijske

. 12 12
tehnike
strukovni ucitelj kozmetologije 12 12
strukovni u¢itelj fizioterapije 12 12
strukovni ucitelj zubne protetike 12 12
strukovni uditelj farmaceutske laboratorijske

. 12 1
tehnike
socijalni radnik za ostvarivanje prava 12 93
socijalni radnik u centru 12 93
socijalni radnik u domu 12 93
socijalni radnik u obrazovanju 12 93
socijalni radnik u zdravstvu 12 93
socijalni radnik u pravosudu 12 93
socijalni radnik 12 93
monter medicinske elektronike, specijalizirani 7
mehanicar za medicinsku i laboratorijsku 6
opremu
mehanicar za medicinsku i laboratorijsku 6
opremu, majstor
izradivac kirurskih instrumenata, 6

specijalizirani
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Dodatak 2.

Djelatnosti po podsektorima (NKD)

>

v

v

v

1. krug - viSe od 60% zaposlenih imaju sektorska zanimanja

Djelatnosti medicinske i stomatoloske prakse

Ostale djelatnosti zdravstvene zastite

Djelatnosti socijalne skrbi sa smjestajem za osobe s tesko¢ama u razvoju, dusevno bolesne i osobe

ovisne o alkoholu, drogama ili drugim opojnim sredstvima

Djelatnosti socijalne skrbi bez smjestaja za starije osobe i osobe s invaliditetom

2. krug — od 40 - 59% zaposlenih imaju sektorska zanimanja

Proizvodnja medicinskih i stomatoloskih instrumenata i pribora

Djelatnosti bolnica

Djelatnosti socijalne skrbi sa smjestajem za starije osobe i osobe s invaliditetom

Ostale djelatnosti socijalne skrbi sa smjestajem

Ostale djelatnosti socijalne skrbi bez smjestaja

3.krug - od 20 - 39% zaposlenih imaju sektorska zanimanja

Djelatnosti kucanstava koja zaposljavaju poslugu

4. krug—od O - 19% zaposlenih imaju sektorska zanimanja

Vadenje sirove nafte

Prerada i konzerviranje mesa i proizvodnja mesnih proizvoda
Proizvodnja mlinskih proizvoda, $kroba i $krobnih proizvoda
Proizvodnja pekarskih i brasneno-konditorskih proizvoda
Proizvodnja ostalih prehrambenih proizvoda

Proizvodnja ostalog tekstila

Proizvodnja odjece, osim krznene odjece

Proizvodnja obuce

Piljenje i blanjanje drva

Proizvodnja proizvoda od drva, pluta, slame i pletarskih materijala

Proizvodnja proizvoda od papira i kartona
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Tiskanje i usluzne djelatnosti povezane s tiskanjem

Proizvodnja osnovnih kemikalija, gnojiva i dusi¢nih spojeva, plastike i sintetickoga kaucuka u
primarnim oblicima

Proizvodnja farmaceutskih pripravaka

Proizvodnja stakla i proizvoda od stakla

Proizvodnja proizvoda od gline za gradevinarstvo
Proizvodnja ostalih proizvoda od porculana i keramike
Proizvodnja proizvoda od betona, cementa i gipsa
Proizvodnja metalnih konstrukcija

Proizvodnja elektroni¢kih komponenata i ploca

Proizvodnja elektromotora, generatora, transformatora te uredaja za distribuciju i kontrolu
elektri¢ne energije

Proizvodnja elektri¢ne opreme za rasvjetu

Proizvodnja namjestaja

Popravak proizvoda od metala, strojeva i opreme
Proizvodnja, prijenos i distribucija elektri¢ne energije
Skupljanje, proci$c¢avanje i opskrba vodom

Skupljanje otpada

Oporaba materijala

OdrZavanje i popravak motornih vozila

Trgovina na veliko proizvodima za kuéanstvo

Ostala specijalizirana trgovina na veliko
Nespecijalizirana trgovina na veliko

Trgovina na malo u nespecijaliziranim prodavaonicama
Trgovina na malo ostalom opremom za kuéanstvo u specijaliziranim prodavaonicama
Trgovina na malo ostalom robom u specijaliziranim prodavaonicama
Zeljezniéki prijevoz putnika, medugradski
Skladistenje robe

Pratece djelatnosti u prijevozu

Djelatnosti pruZanja univerzalnih postanskih usluga
Hoteli i slican smjestaj

Odmaralista i sli¢ni objekti za krac¢i odmor

Kampovi i prostori za kampiranje

Ostali smjestaj
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Djelatnosti pripreme i usluZivanja pica

Izdavanje knjiga, periodi¢nih publikacija i ostale izdavacke djelatnosti
Proizvodnja i distribucija filmova, videofilmova i televizijskog programa
Emitiranje radijskog programa

Djelatnosti Zicane telekomunikacije

Djelatnosti beZi¢ne telekomunikacije

Djelatnosti satelitske telekomunikacije

Osiguranje

Poslovanje nekretninama uz naplatu ili na osnovi ugovora

Tehnicko ispitivanje i analiza

IstraZivanje i eksperimentalni razvoj u drustvenim i humanistickim znanostima
Veterinarske djelatnosti

Ostale rezervacijske usluge i djelatnosti povezane s njima

Djelatnosti ¢is¢enja

Drzavna uprava te ekonomska i socijalna politika zajednice

PruZanje usluga zajednici kao cjelini

Djelatnosti obveznoga socijalnog osiguranja

Predskolsko obrazovanje

Osnovno obrazovanje

Srednje obrazovanje

Visoko obrazovanje

Ostalo obrazovanje i poucavanje

Kreativne, umjetnicke i zabavne dj elatnosti

KnjiZnice, arhivi, muzeji i ostale kulturne djelatnosti

Sportske djelatnosti

Zabavne i rekreacijske djelatnosti

Djelatnosti ostalih ¢lanskih organizacija

Ostale osobne usluzne djelatnosti
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Dodatak 3.

Matrica kompetencija

Nalazi se u digitalnom obliku uz profil sektora.

Dodatak 4.

Analiza obrazovnih programa
Ponuda obrazovnih programa

Kako bi se dobila $to plasti¢nija slika stvarno dominantnih zanimanja i dao prioritet upravo njima,
izradit ce se i klasifikacija baze podataka Utenici po programima 2010./11. Izlu¢eni su programi koji
spadaju u sektor zdravstva s ukupnim brojem ucenika po svakom programu. Zatim je provedena se-
lekcija po kategoriji naziva programa i kumulativno su zbrojeni svi u¢enici po programima. Potom je
izraden ukupan zbir i svaka grupa podijeljena je sa sumarnim zbirom i pomnoZena s 100 da bi dobili
%-tne udjele. Potom je napravljena selekcija po kriteriju ucestalosti i napravljena je podjela po domi-
nantnosti. Provedena je ABC analiza — Paretovom metodom. Odredene su slijedece granice:

e A=54.12%
°* B=27.84%
* C=18.05%

Na sljedec¢im slikama mogu se vidjeti tabli¢ni i graficki rezultati:

ZANIMANIE RAZREDNI ODJELI  UKUPNO UCENIKA POSTOTAK

Medicinska sestra — Medicinski tehni¢ar 178,00 5101 54,11627
Fizioterapeutski tehnicar 54,74 1627 17,26077
Farmaceutski tehnic¢ar 33,60 997 10,57713
Sanitarni tehnicar 13,67 337 3,575217
Zubotehnicar 18,26 492 5,219605
Zdravstveno - laboratorijski tehni¢ar 16,33 428 4,540632
Primalja asistentica 8,00 231 2,450668
Medicinski kozmeti¢ar 7,40 213 2,259707

Ukupno: 330,00 9426 100
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Obzirom na prikaz u postotcima vidimo da grupa A ¢ini 54,12 % svih programa, a slijedi grupa B sa
vrlo malim i C sa manje od 5% udjela ukupnog broja u¢enika koji se upisuju u ove strukovne programe.

Histegram udjela programa
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Udio sati po sadrZaju i programima

" MEDICINSKA SESTRA / TEHNICAR OPCE ZDRAVSTVENE NIEGE
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Dodatak 5.

Rezultati nasih istraZivanja dobivenih analizom izvrSenih zadataka

Nr. ZADATAK REZULTAT

Prikupiti sve postojece programe

Tablice nastavnih programa s predmetima
itjednim brojem sati

Nastavni planovi i okvirni programi za podru¢je zdravstva

Usporediti njihove sadrZaje i sate, te

uociti preklapanja

Zakljucak s dokazom o uo¢enim preklapanjima

Analizom obrazovnog programa dolazimo do zakljucka da se preklapaju
samo op¢i predmeti, a svi strukovni predmeti imaju svoje speciﬁénosti pa
se zbog toga i ne mogu preklapati.

Odrediti najmanji moguci broj
budu¢ih

temeljnih kvalifikacija u sektoru

Temeljne kvalifikacije (nastale grupiranjem
sli¢nih programa nakon uoc¢enog preklapanja) i
prijedlozi modula za specijalizaciju

Nema mogucnosti preklapanja, a time niti grupiranja sli¢nih programa,
ali postoje prijedlozi modula za specijalizacije tipa medicinska sestra/
tehniCar opce zdravstvene njege i radno mjesto na trzistu MEDICINSKI
ADMINISTRATOR.

Ustanoviti njihovu utemeljenost

usporedivanjem s potrebama trZista
rada

Argumentirana odluka o utemeljenosti odabranih temeljnih kvalifikacija u
usporedbi s potrebama trZista rada

Medicinski administrator i

Dentalna asistentica (eksperimentalni program je ve¢ krenuo u 4 skole)

Donijeti odluku o kvalifikaciji koju
treba

aZurirati, potpuno iz pocetka
osmisliti te,

ako ima potrebe, kvalifikaciju koju
treba

osmisliti u suradnji s drugim
sektorom

Argumentirana odluka o:
1. kvalifikaciji koja se treba aZurirati

Dentalni tehni¢ar — uskladiti program s novim tehnologijama

2. novoj kvalifikaciji koju treba stvoriti
Medicinski administrator

Medicinski pediker
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