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UvoD

Porocilo ponuja predstavitev statisticnih podatkov s podrocja horizontalne spolne segregacije v
skrbstvenih poklicih. S terminom »horizontalna spolna segregacija« opredeljujemo pojav, pri katerem
v dolocenih poklicih prevladuje eden od obeh spolov. Skrbstvene poklice v okviru projekta MESP
razumemo kot poklice, ki jih opredeljuje skrb za odvisne ¢lanice in ¢lane druzbe, se pravi, skrb za
otroke, starejSe, bolne, itn. Za skrbstvene poklice velja, da v njih praviloma prevladujejo Zenske,
Ceprav se v nekaterih segmentih pojavlja nadpovprecno Stevilo moskih. Zlasti naj bi to veljalo tam,
kjer je manj intimne skrbi, bolj poudarjeni pa so tehnicni vidiki dela, denimo, medicinski bratje na
urgenci. Natancneje, prikazati poskuSamo razvoj oziroma trende v horizontalni spolni segregaciji
skrbstvenih poklicev skozi ¢as v Sloveniji. Zato smo poskusali pridobiti podatke o spolni segregaciji v
petih ¢asovnih tockah, in sicer okoli leta 1980, 1990, 2000, 2010 in zadnje dostopne podatke, npr. za
leto 2016.

Ob zbiranju podatkov smo se srecali z nekaterimi tezavami. Prvi¢, ker v vecini panog najdemo Siroko
paleto poklicev, le redki od teh pa se navezujejo na skrbstveno delo, nas pa zanima le slednje, smo
potrebovali precej natancno deagregacijo poklicev, vendar natan¢no raz¢lenjeni podatki pogosto niso
na voljo. Iz obstojecih virov smo tako za dolocena obdobja lahko pridobili podatke, ki omogocajo
dovolj natan¢no razclenitev tudi po izobrazbi, a ne za vsa. Tak je primer podatkov SURS, kjer so se
podatki za leto 2000 zbirali po standardni klasifikaciji poklicev SKP-V2 (v uporabi med letoma 2000 in
2010), ki pa ne omogoca lo¢evanja med srednjimi in diplomiranimi medicinskimi brati oziroma
sestrami. Podobna teZava se pojavi v letih 2010 in 2016, ko so podatki urejeni po novi klasifikaciji
poklicev SKP-08, ki agregira poklica vzgojitelja in pomocnika vzgojitelja. TeZzavi smo se poskusali
izogniti tako, da smo, tam kjer je bilo to mogoce, poskusali podatke pridobiti iz razlicnih virov. Tako
smo, recimo, za podatke o segregaciji v skrbstvenih poklicih v zdravstvu ¢rpali tudi iz podatkovnih baz
Nacionalnega instituta za javno zdravje (NIJZ), vendar smo se, drugi¢, pri tem sooCili s problemom
zanesljivosti podatkov zaradi slabega zajema, saj nekatere ustanove podatke sporocajo zelo neredno.
Poleg tega, tretji¢, podatki iz razliénih baz niso vedno neposredno primerljivi, saj so navadno zbrani
po razli¢nih metodologijah. Cetrti¢, velike teZave predstavlja dostopnost podatkov iz najzgodnejiih
obdobij — v nasem primeru casa okoli leta 1980 —, saj se podatki tedaj niso zbirali lo¢eno po spolu.

Skratka, problemov je kar nekaj: problem zdruzevanja podatkov po poklicih oziroma izobrazbi
zahtevani za zasedbo delovnega mesta, problem zajema, vprasanje primerljivosti med razli¢nimi
bazami in nezadovoljivo zbiranje podatkov po spolu. Nastete teZave postavljajo pod vprasaj
zanesljivost podatkov. Spodnje analize zato ne poskusajo podati natancne slike o spolni segregaciji v
opazovanih ¢asovnih toc¢kah oziroma obdobjih — zadovoljni bomo Ze, ¢e nam bo uspelo v grobem
prikazati sploSne trende spolne segregacije oziroma stopnjo segregacije v dolo¢enih obdobjih po
posameznih skrbstvenih poklicih.

UPORABLIENI VIRI

Pri pregledu smo kombinirali razlicne vire podatkov. Najpomembnejsi vir predstavljajo razlicne
podatkovne baze SURS.! Pri tem smo zdruZevali podatke razli¢nih baz: za leta 2000, 2010 in 2016 smo
uporabili podatke SRDAP, za leto 1990 podatke BPOZ, za leto 1976 pa podatke, ki so se zbirali po
Raziskavi o delavcih v zdruzenem delu (popis zaposlenih). Podatki v omenjenih bazah so se zbirali po

L Zahvaljujemo se gospe Jerneji Cuk iz Statisticnega urada Republike Slovenije, ki nam je z veliko mero
potrpezljivosti nudila vso strokovno podporo in pomoc. Vse napake pri zdruZevanju in interpretaciji podatkov
so seveda nase.



razlicnih metodologijah, pri cemer je vsaka od raziskav uporabljala drugacen obrazec in tudi urejeni
so bili po razli¢nih klasifikacijah, zato niso neposredno primerljivi. Poleg tega smo od SURS za obdobje
med letoma 2006 in 2015 pridobili Se podatke o zaposlenih v skrbstvenih poklicih v vrtcih in uporabili
dostopne podatke o zaposlenih v domovih za starejSe, vendar sta obe ¢asovni vrsti razmeroma kratki,
saj obsegata le kakih deset let. Kot reeno, smo za podatke o segregaciji v skrbstvenih poklicih v
zdravstvu uporabili tudi podatke NIJZ. Slednji¢, poskusili smo tudi z anketnimi podatki CRMJ, kjer pa
je vzorec v posameznih skrbstvenih poklicih premajhen, da bi lahko veliko povedal o trendih na
podrocjih segregacije. Ob zavedanju o problemih pri zdruzevanja podatkov se bomo v nadaljevanju
pri opazovanju trendov v segregaciji vendarle morali opreti tudi na razliéne vire in jih ponekod
poskusiti tudi zdruZiti.

STANIJE IN TRENDI

Stanje v prvem obdobju nasSega pregleda predstavljajo podatki iz leta 1976. Po podatkih Statisticnega
letopisa je bilo tedaj v Sloveniji zaposlenih okoli 696 000 ljudi, med katerimi je bilo 43,4 odstotkov
Zensk. Zdravstvo je (v tedanjem druzbenem sektorju) zaposlovalo 26 831 ljudi (SURS, Statisti¢ni
letopis iz leta 1977).2 Tedanja klasifikacija poklicev je med drugim poznala skupino »strokovnjaki in
umetniki«, ki je vkljuevala poklicno skupino »strokovnjaki medicinskih ved in ostalo medicinsko
osebje«, v okviru katere je bilo zaposlenih okoli 20 000 oseb (SURS).2

Slika 1: Stevilo zaposlenih in spolna segregacija (delez moskih) v zdravstvenih poklicih 1976. Vir:
SURS, lastni preracuni.
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Omenjena poklicna skupina sicer ne zajema le skrbstvenih poklicev, saj vanjo v navedenih delezih
spadajo: zdravniki (16%), farmacevti (2%), medicinski in podobni delavci (54%), dentisti (1%) in
bolnicarji in ostalo pomoZno medicinsko osebje (26%). Tezava s podatki o poklicnih podskupinah je v

2 podatki o vseh zaposlenih v SRS in o zaposlenih v zdravstvu so bili zbrani z vpraalnikom Rad-10 (cf. SURS,
Statisticni letopis, 1977).

3 Navedeni podatki o poklicnih skupinah so bili zbrani z vprasalnikoma Rad-20 in Rad-20A, ki sta se uporabljala v
popisu leta 1976, kar lahko povzroci dolo¢eno odstopanje od podatkov o celotni zaposlenosti in zaposlenosti v
zdravstvenem sektorju.



tem, da ne omogocajo razélembe po spolu, zato se bomo morali zadovoljiti z zdruZzenimi podatki o
poklicni skupini »strokovnjaki medicinskih ved in ostalo medicinsko osebje«. Kolikor sprejmemo
domnevo, da podskupini »medicinski in podobni delavci« in »bolni¢arji in ostalo pomozno
medicinsko osebje«, ki skupaj predstavljata 80 odstotkov vseh »strokovnjakov medicinskih ved in
ostalega medicinskega osebja«, v veliki meri vklju¢ujeta delavke in delavce, ki pretezno opravljajo
skrbstveno delo, lahko zelo grobo in nezanesljivo ocenimo, da delez moskih v zdravstvu leta 1976 ni
presegal 15 odstotkov. Ocena kaZe na precej mocno segregacijo tako v primerjavi s celotno skupino
»strokovnjaki in umetniki« in Se bolj v primerjavi z vsemi zaposlenimi v tedanji SR Sloveniji (slika 1).
Dejansko je bil delez moskih v skrbstvenih poklicih v zdravstvu Se nizji, saj lahko domnevamo, da so
skupine dentistov, farmacevtov in zlasti zdravnikov, ki jih tukaj ne Stejemo med skrbstvene poklice,
precej prispevale k ve¢jemu delezu moskih.

Kar zadeva drugo veliko skupino skrbstvenih poklicev, se pravi, poklice v predsolski vzgoji, podatki iz
leta 1976 Zal ne omogocajo razélembe po spolu. Delitev po spolu podatki za leto 1976 namrec
omogocajo le za celotno »uc¢no osebje«. Poklicna skupina »vzgojitelji« je tako skupaj s skupinami
»profesorji (srednjih-osnovnih Sol)«, »predmetni ucitelji« in »ucitelji« najprej zdruzena v skupino
»ucno osebje ostalih Sol«, ki skupaj s skupinama »ucno osebje univerz, visokih in visjih Sol« in »ostalo
uéno osebje, tvori skupino »uéno osebje«. Zal na tej ravni zdruzevanja poklicna skupina »vzgojitelji«
predstavlja premajhen delez, da bi lahko kar koli sklepali o spolni segregaciji med poklici v vzgoji na
podlagi podatkov za celotno »ucno osebje«.

Podatki iz leta 1990 nudijo precej ve¢ moznosti za razclenjevanje tako po spolu kakor tudi po
izobrazbi oziroma poklicu, zato smo tvegali in jih poskusali zdruZiti s podatki za leta 2000, 2010 in
2016. Tezava je v tem, da so bili podatki za leto 1990 so pridobljeni iz baze podatkov o zaposlenih
(BPOZ) in so bili zbrani po drugacni metodologijo oziroma na drugem obrazcu ter urejeni po drugacni
klasifikaciji kot kasnejsi podatki, ki so urejeni po mednarodno primerljivih klasifikacijah SKP-V2 in SKP-
08. Primerjavo smo vseeno tvegali, pri cemer je potrebno omeniti, da smo upostevali le podatke, za
katere smo lahko z zadostno mero gotovosti presodili, da odrazajo primerljive poklicne skupine. Tako
smo iz podatkov za leto 1990 izlodili veliko skupino »pomoznih medicinskih oseb«, od katerih jih
brzkone veliko opravlja skrbstveno delo (npr. strezniki), vendar je po vsej verjetnosti tudi veliko takih,
ki ga ne. Tako smo za leto 1990 v zdravstvu upostevali le medicinske tehnike in zdravstvene tehnike
(skupini smo zdruZili v skupino tehniki zdravstvene nege), babicarje in bolnicarje (v prikazu na sliki 2
nastopajo kot bolnicarji in negovalci). Ker za leto 1990 klasifikacija lo¢i med kvalifikacijami in
izobrazbo, medtem ko pri podatkih za leto 2000 klasifikacija (SKP-V2) ne omogoca loCevanja med
srednjimi in diplomiranimi medicinskimi tehniki, podatke prikazujemo zdruzeno po izobrazbi.
Podobno pri vzgojiteljskih poklicih za leto 1990, pa tudi za leti 2010 in 2016, ko se je Ze uporabljala
klasifikacija (SKP-08), niso na voljo loceni podatki o vzgojiteljih in pomocnikih vzgojiteljev, zato jih na
sliki 2 prikazujemo zdruzeno. Konéno, za leta 2000, 2010 in 2016 so dostopni tudi podatki za skupino
poklicev, ki se navezujejo na skrbstveno delo na domu. V to skupino smo zdruZili poklice za
zdravstveno in socialno oskrbo na domu, oskrbovalce in negovalce na domu, Cistilce in gospodinjske
pomocnike, ki jih na sliki 2 prikazujemo kot enotno skupino »skrbstveni poklici na domu«.

Na sliki 2, kjer zaradi slabe primerljivosti podatkov trend med letoma 1990 in 2000 oziroma
kasnejsimi obdobji prikazujemo s crtkano crto, lahko opazujemo zanimive razlike v razvoju trendov
na razlicnih podrocjih skrbstvenega dela. Podatki namrec nakazujejo, da je zlasti po letu 2000 prislo
do razli¢nih trendov v spolni segregaciji pri dveh vecjih opazovanih skupinah, in sicer, pri skrbstvenih
poklicih v zdravstvu na eni strani in v vzgoji na drugi strani. V zdravstvu tako pri medicinskih tehnikih
kakor tudi pri bolnicarjih oziroma negovalcih vsaj po letu 2000 zaznavamo razmeroma mocan trend
spolne desegregacije — v dobrem poldrugem desetletju se je delez moskih med zdravstvenimi tehniki



skoraj podvojil, medtem ko se je ta delez med bolnicarji in negovalci povecal za vec kot polovico.
Videti je, da moski — vsaj kolikor ostajamo pri tej grobi delitvi, ki ne upoSteva razlik med
diplomiranimi in srednjimi medicinskimi brati oziroma sestrami — hitreje povecujejo svoj delez na
primerjalno bolje placanih delovnih mestih medicinskih bratov, za katere se zahtevajo tudi visje
kvalifikacije. Na drugi strani desegregacija v slabse placanih, niZje kvalificiranih poklicih bolnicarjev in
negovalcev napreduje pocasneje. Poklic babicarja kaze precej vecja nihanja, kar lahko morda
pripiSemo slabsi kvaliteti podatkov in razmeroma majhnemu Stevilu zaposlenih v tem poklicu.

Skrbstveni poklici v vzgoji in varovanju otrok kazejo povsem drugacno sliko, saj je tam med letoma
2000 in 2010 spolna segregacija, Ce gre verjeti podatkom, ocitno celo napredovala. Delez moskih je v
tem casu v institucionalni vzgoji namre¢ upadel za slabo tretjino (slika 2). V skupini skrbstvenih
poklicev na domu (zdravstvena in socialna oskrba na domu, oskrbovalci in negovalci na domu, distilci
in gospodinjski pomocniki) je bil delez moskih po dostopnih podatkih Ze v izhodis¢u visji kot v vzgoji in
se je po letu 2000 Se nadalje poveceval, a je napredek v spolni desegregaciji po letu 2010 ocitno
zastal.

Slika2: Divergenca? Spolna segregacija (delez moskih) po skupinah poklicev 1990, 2000, 2010 in
2016. Vir: SURS, lastni preracuni.
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Podatki, ki jih prikazujemo na sliki 2, ne povedo prav veliko o spolni segregaciji v skrbstvenih poklicih
na splosno, ¢e ne vemo, kakSna je »relativna teZa« posameznih poklicev. Drugace povedano,
desegregacija v doloceni poklicni skupini ne pomeni dosti, e je njen delez v skupni vsoti zaposlenih v
skrbstvenih poklicev zanemarljiv. Preden zaklju¢imo s primerjavo trendov v spolni segregaciji razli¢nih
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skupin, moramo zato predstaviti Se deleZze posameznih skupin v vsoti zaposlenih v vseh poklicih
(zdruzeno po spolu), ki smo si jih ogledali na sliki 2. Kot kaZe slika 3, dalec¢ najvecji delez v skupni vsoti
zavzemajo skrbstveni poklici v zdravstvu, med slednjimi pa najvedji delez odpade na tehnike
zdravstvene nege. DeleZ bolnicarjev in negovalcev je od leta 1990 narascal in danes obsega kaksno
desetino. Skrbstveni poklici v institucionalni predsSolski vzgoji predstavljajo vec kot Cetrtinski delez.
Skupni delez poklicev zdruzenih v skupino skrbstvenih poklicev na domu je bil v preteklem poldrugem
desetletju bolj ali manj konstanten pri kaksnih petih odstotkih. Skratka, glede na to, da je razmeroma
mocne desegregacijske trende zaznati pri skupinah medicinskih tehnikov, bolnic¢arjev in negovalcev
ter pri skrbstvenih poklicih na domu, ki skupaj predstavljajo priblizno dve tretjini zaposlenih, Sibak
segregacijski trend med letoma 2000 in 2010 pa le pri poklicih v institucionalni vzgoji, katerega delez
v zaposlenosti ne presega 30 odstotkov, prihaja v Sloveniji do dolo¢ene desegregacije v skrbstvenih
poklicih (gl. sliko 7 spodaj).

Slika 3: DeleZi posameznih poklicnih skupin med skrbstvenimi poklici 1990-2016. Spol: skupaj. Vir:
SURS, BPOZ za leto 1990 in SRDAP za leta 2000, 2010 in 2016, lastni preracuni.
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Podatki N1JZ, ki si jih bomo ogledati v nadaljevanju, omogoc¢ajo natancnejsi vpogled v segregacijske
trende v skrbstvenih poklicih v zdravstvu, saj nudijo moznost razclenitve po izobrazbi, ki je zahtevana
za zasedbo posameznega delovnega mesta. Pomanijkljivost podatkov NIJZ je sicer v tem, da veliki
sistemi v zdravstvu podatkov o zaposlenih ne sporocajo redno, s ¢imer se njihova kvaliteta in
zanesljivost zelo poslabsa. Ker je v nekaterih skupinah poklicev zato le malo opazovanj, lahko Ze nekaj
zaposlitev delavcev moskega spola povzroci velika nihanja v opazovani stopnji segregacije. Tak je
primer babicarjev (tako s srednjesSolsko izobrazbo kakor tudi diplomiranih), ki jih je v podatkih NIJZ le
za vzorec, medtem ko podatki iz baze SRDAP (SURS) kaZejo na doloCeno prisotnost moskih v tej
poklicni skupini, ¢eravno je ta nizka. Kvaliteta podatkov se sicer nekoliko izboljsa po letu 2016, ko je
N1Z presel na nov nacin porocanja.



Kakor koli Ze, ¢e smo pri prikazu podatkov BPOZ in SRDAP (SURS) omenili, da se v skrbstvenih poklicih
v zdravstvu delez moskih hitreje povecuje v uglednejsih, bolje placanih poklicih zdravstvenih
tehnikov, kjer se za zasedbo delovnega mesta zahtevajo tudi visje kvalifikacije, pa raz¢lenitev poklica
zdravstvenega tehnika po zahtevani izobrazbi, ki jo omogocajo podatki NIJZ (slika 4), pokaZe nekoliko
drugacno sliko. Prvi¢, podatki NIJZ kaZejo najnizjo stopnjo segregacije ravno v poklicu bolnicarjev, ki
je najslabse plac¢an in kjer se za zasedbo delovnega mesta zahteva najnizja izobrazba oziroma
kvalifikacije. Velika nihanja v segregaciji pri tem poklicu sicer kaZejo na nizko zanesljivost podatkov.
najnizja) pri srednjih zdravstvenih tehnikih, medtem ko je bilo sorazmerno manj moskih (visja
segregacija) v vigjih profilih, torej pri vigjih in visokih zdravstvenih tehnikih. Se ve¢, tudi napredek pri
desegregaciji je bil najhitrejsi v skupini srednjih zdravstvenih tehnikov, kjer se je delez moskih med
letoma 2002 in 2016 povecal za dobrih 7 odstotnih tock in se tako skoraj podvojil, medtem ko je pri
diplomiranih zdravstvenikih delez moskih narasel za dobrih 5 odstotnih tock (in se prav tako

ey

opazovanem obdobju sploh ni zaznati.

Slika 4: Spolna segregacija (delez moskih) po skrbstvenih poklicih v zdravstvu, 2002-2016. Vir: NIJZ,
lastni preracuni.
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Zanimivo sliko nudijo tudi podatki o razvoju deleza moskih v dveh kljuénih poklicih institucionalne
predsolske vzgoje, se pravi, med vzgojitelji in pomocniki vzgojiteljev. Gre za poklica, pri katerih bazi
BPOZ za leto 1990 in SRDAP za leti 2010 in 2016 ne omogocata raz€¢lembe po zahtevani izobrazbi za
zasedbo delovnega mesta. Hkrati je poklicna skupina institucionalne vzgoje Se posebno zanimiva, saj
podatki iz omenjenih baz kaZejo, da je po letu 2000 prislo do poglabljanja segregacije in da je celo po
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letu 2010 trend desegregacije razmeroma Sibak (slika 2). Podatki, ki jih SURS zbira neposredno prek
obrazcev SOL-PSV, izpolnjujejo pa jih javni in zasebni vrtci, omogocajo boljsi vpogled v stanje in
trende v segregaciji pri obeh poklicih. Seriji podatkov za oba poklica v institucionalni vzgoji
prikazujemo na sliki 5. Podobno kot podatki SRDAP (slika 2) tudi podatki z obrazca SOL-PSV kaZejo, da
je delez moskih v institucionalni predsolski vzgoji zelo nizek in je bil leta 2015 priblizno nekje med 2 in
3 odstotki. Podatki pri obeh poklicih (slika 5) kaZejo na trend desegregacije. Nekoliko presenetljivo je,
da tudi na tem podrocju podatki kazejo na nizji delez moskih pri boljSe placanem poklicu vzgojitelja,
kjer je izobrazbeni pogoj za zasedbo delovnega mesta dokoncana univerzitetna izobrazba, in viSjega
pri poklicu pomocnika vzgojitelja, ki je precej slabSe plac¢an in za katerega je praviloma zahtevana
srednjeSolska izobrazba. Kot kaze slika 5, se je delez moskih med predsolskimi vzgojitelji v preteklem
desetletju vec kot podvojil, vendar pa je bil zaradi nizke izhodis¢ne vrednosti (0,4 odstotka) leta 2006
v Solskem letu 2015/2016 pri povecanju za 0,6 odstotne tocke na 1 odstotek Se vedno izjemno nizek.
Med pomocniki vzgojiteljev je moskih nekoliko vec — delez se je s slabih 2 odstotkov povecal skoraj za
1,5 odstotne toc¢ke na 3,4 odstotka v Solskem letu 2015/2016.

Slika 5: Spolna segregacija v kljucnih poklicih institucionalne vzgoje, 2006-2015 (Vir: SURS)
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Oglejmo si Se stanje spolne segregacije v domovih za starejSe. Primerjava situacije v skrbstvenih
poklicih v zdravstvu (sliki 2 in 4) s stanjem v domovih za starejSe (slika 6), kjer so prav tako zaposleni
bolnicarji in medicinski bratje, nakazuje, da se spolna segregacija v skrbstvenih poklicih ne navezuje le
na vprasanje intime, ampak so nemara prisotni drugi dejavniki, med katerimi se zdi pomembna zlasti
stopnja kvalificiranosti oziroma dekvalifikacije poklica. Zanimiv je zlasti pogled na stanje v dveh
poklicih v domovih ostarele, bolnicar in medicinski brat, ki ju najdemo tudi v zdravstvu, saj sta — z
izjemo kuharjev — med najmanj segregiranimi skrbstvenimi poklici v domovih za starejse. Bolnicarji v
domovih za starejSe beleZijo delez moskih, ki je skoraj enak kot deleZ tega poklica v zdravstvu (prim.
sliko 2). Pri zdravstvenih tehnikih je delez moskih v domovih za starejse precej nizji kot v zdravstvu, a
Se vedno med visjimi v tej dejavnosti. Poleg tega lahko v obeh poklicih — in enako velja za poklica
servirca in kuharskega pomocnika — v opazovanem obdobju (2006-2013) zaznamo trend
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desegregacije (tj., povecevanja deleza moskih). V nasprotju s tem so najbolj segregirani poklici, za
katere je znacilno, da zaposleni na eni strani opravljajo nekatere klju¢ne funkcije skrbstvenega dela,
na drugi strani pa jih zaznamuje popolnoma tayloristicna delitev skrbstvenega dela, kar omogoca
opravljanje teh klju¢nih funkcij brez vsakrSnega stika z oskrbovanci. To so v primeru domov za
starejSe poklici streznika oziroma Cistilca, a tudi Siviljca, likalca in pralca.

Slika 6: Spolna segregacija v domovih za ostarele, 2006-2013. Vir: SURS, lastni preracuni.
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Podobna slika — tj., desegregacija v skrbstvenih poklicih, pri katerih gre za neposreden stik z ljudmi in
doloceno intimo, ob so¢asnem vztrajanju ali celo poglabljanju spolne segregacije v poklicih, ki jih
tayloristi¢na delitev dela razbija na povsem izolirane funkcije skrbstvenega dela brez vsakrSnega
intimnega stika — se pokaze, ¢e na nacionalni ravni primerjamo trende v skupini vseh skrbstvenih
poklicev s poklicem Cistilcev, streznikov in pomocnikov v ustanovah. Za slednje je namrec prav tako
znalilno, da na eni strani opravljajo kljuéne naloge skrbstvenega dela na ravni narodnega
gospodarstva, hkrati pa so zaposleni v teh poklicih popolnoma odrezani od vsakrSnega stika z
oskrbovanci. Slika 7 prikazuje stanje in trende na obeh podrocjih. Med skrbstvene poklice, kakor jih
prikazujemo na sliki 7, smo Steli tehnike zdravstvene nege, babicarje, vzgojitelje in pomocnike
vzgojiteljev, bolnicarje oziroma negovalce, osebne asistente in socialne oskrbovalce, v drugo skupino
pa Cistilce, streznike in gospodinjske pomocnike v ustanovah in na domu. Kot kaZze slika 7, v
skrbstvenih poklicih, pri katerih je intimen stik z ljudmi sestavni del poklica, belezZimo pocasen in
postopen, a jasen trend desegregacije. V poklicih, ki opravljajo nepogresljive, a izolirane naloge (tako
glede celovitosti nalog kakor glede stika z oskrbovanci), pa je trend popolnoma drugacen in kaze na
¢edalje vecjo odrinjenost Zensk v te slabo placane, dekvalificirane poklice.



Slika 7: Spolna segregacija (deleZ moskih) v celotnem gospodarstvu, skrbstvenih poklicih in Cistilci
in strezniki. Vir: SURS, lastni preracuni.
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Rezultate pri¢ujoCega prikaza dostopnih podatkov poklicne segregacije v skrbstvenih poklicih lahko
povzamemo v nekaj tockah. Prvi¢, v skrbstvenih poklicih je prisotna visoka stopnja spolne segregacije,
saj delez moskih nikjer ne presega ene petine, v povprecju pa je priblizno 10 odstoten. V vecini
skrbstvenih poklicev, drugi¢, beleZimo trend spolne desegregacije — delez moskih se povecuje, vendar
ne povsod enako hitro, pa tudi izhodis¢ne ravni niso enake. Tretji¢, tezko bi trdili, da je v Sloveniji
znotraj skupine samih skrbstvenih poklicev segregacija mocnejSa v slabse placanih in nizje
kvalificiranih skrbstvenih poklicih — vsaj kar zadeva dva najvecja sektorja, zdravstvo in vzgojo, podatki
temu ne pritrjujejo. Cetrti¢, segregacija je najmoéneja in se je v preteklem poldrugem desetletju e
okrepila v poklicih, katerih naloge predstavljajo nepogresljiv del skrbstvenega dela, a so bili s
tayloristi¢no delitvijo dela loceni od ostalih opravil, hkrati pa njihovi nosilci nimajo prakti¢nega
nobenega neposrednega stika z oskrbovanci. Medtem ko se v »tradicionalnih« skrbstvenih poklicih,
kakrsni so bolnicarji, medicinski bratje, servirci in celo pomocniki vzgojiteljev ter vzgojitelji razmerje
med spoloma pocasi spreminja v korist moskih, najnizje placana in dekvalificirana dela, brez katerih v
skrbstvu ne gre — zlasti ¢iS€enje prostorov, pa tudi pranje, likanje in Sivanje —, Se vedno opravljajo
predvsem Zenske.



