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»Jede Generation hat ihre eigenen Herausforderungen“

Lore Kranz arbeitet seit 60 Jahren als Medizinische Fachangestellte

Lore Kranz will auch wihrend ihres Ruhestandes

noch ein bisschen weiterarbeiten.

Lore Kranz feierte in diesem Jahr ein be-
sonderes Jubildaum: Sie arbeitet seit 60 Jah-
ren als Medizinische Fachangestellte. Im
Jahr 1962 im Alter von 17 Jahren einge-
stiegen, hat sie noch eine vollig andere
(Arbeits-)Welt erlebt. Verheirateten Frau-
en konnte von ihren Mannern das Arbei-
ten verboten werden, Rezepte wurden
mit der Hand geschrieben und im Notfall
testete man auf Zucker, indem man am
Urin leckte. Seitdem hat sich viel gedn-
dert. Tdtig war Lore Kranz aber immer in
der gleichen Praxis. Allerdings in wech-
selnder Besetzung und Fachrichtung. Ge-
rade unterstitzt sie die Kolleginnen noch
bei der Abrechnung und dem Schriftver-
kehr — um weiter gefordert zu werden.

Frau Kranz, 60 Jahre im Job und Sie haben
noch Lust weiterzumachen. Was ist der
Grund?

Lore Kranz: Immer wenn ich aufhdren
wollte, war in der Praxis viel zu tun. Zuerst
coronabedingt, dann mussten wir wegen

eines Wasserschadens zeitweise umzie-
hen. Es kam immer etwas dazwischen. Da
habe ich dann einfach weitergemacht. Ich
werde mit Sicherheit noch ein paar Mona-
te arbeiten. Ich mdchte einfach gerne
noch ein bisschen was tun. Es fordert und
fordert mich. Ich merke, wie mein Gehirn
beansprucht wird und das tut ihm gut.
Und es macht mir wirklich Spafd — es hat
mir immer Spafs gemacht.

Was ist heute anders?

Kranz: Es hat sich sowohl im Beruf selbst
etwas gedndert, aber auch die ganze
Umgebung. Die Gesetzgebung war eine
andere. Teilweise durften Kranken-
schwestern friiher nicht heiraten. Es war
schwierig fiir sie, aufler Patienten jeman-
den kennenzulernen. Wahrend meiner
Arbeit im Krankenhaus war es noch so,
dass Frauen aufhérten zu arbeiten, wenn
sie heirateten, ein Kind bekamen. Erst
1977 durften Frauen wirklich selbststan-
dig entscheiden, wenn sie arbeiten gehen
wollten. Zwar war es zuvor offiziell er-
laubt, aber die Ehemanner durften Ein-
spruch erheben, wenn sie der Meinung
waren, dass die Frau zu Hause nicht ge-
nug mache. Das kommt letztlich einem
Verbot gleich.

Wir haben damals dreifsig DM Lehrgeld
pro Monat verdient. Davon haben viele
meiner Kolleginnen noch die Fahrten zur
Schule bezahlen miissen. Es gab auch Arz-
te, die meinten, dass wir liberhaupt nichts
bekommen sollten. Wir wiirden schlief3-
lich einen sozialen, einen dienenden Beruf
ausiiben. Da diirfte man gar kein Geld ver-
langen. Das habe ich auch erlebt. Das hat
sich gliicklicherweise gedndert.

Manches ist vielleicht auch verloren ge-
gangen. Ich habe den Eindruck, dass man
sich friiher teilweise mehr mit der Praxis
und dem Arbeitsplatz identifiziert hat.
Nicht nur in unserem Bereich, sondern
auch anderswo. Das ,Wir“-Gefiihl war
stark ausgepragt.

Mit Hinblick auf die Digitalisierung hat
sich auch in lhrem Beruf in jiingerer Zeit
viel getan. Wie wichtig ist es, am Ball zu

bleiben, sich immer wieder mit neuen
Themen auseinanderzusetzen?

Kranz: Es geht nicht mehr ohne. Bei der
Umstellung zum Digitalen war ich 45 Jah-
re alt. Die AOK hat damals den Alteren er-
laubt, in den Ruhestand zu gehen, weil ih-
nen die Umstellung nicht zuzumuten war.
Ich habe es als Herausforderung gesehen,
weil es ja etwas vollig Neues war. Es hat
uns aber auch sehr viel Arbeit erspart.
Trotzdem muss ich sagen, dass ich nie
hundertprozentig vom Schreiben wegge-
kommen bin. Ich mache mir noch immer
Notizen, gebe nicht alles in den Computer
ein. Ich mache aber auch nicht die Kassen-
abrechnungen. Das wire nicht mehr
moglich. Daflir muss man im tdglichen
Ablauf eingespannt sein. Aktuell mache
ich nur noch die Privatabrechnung. Daran
hat sich ja so gut wie nichts gedndert
(lacht).

Allerdings gibt es auch Neuerungen, die
sind nicht so leicht umzusetzen. Wie die
Praxisgebiihr. Zu der Zeit habe ich auch
noch voll gearbeitet. Diese Zeit war sehr
stressig.

Inwiefern?

Kranz: Eine Zeit lang mussten Patienten
zehn Euro Praxisgeblihr im Quartal be-
zahlen, wenn sie in die Praxis kamen. Das
Problem war: Es galt nicht fiir alle Patien-
ten. Jeden Abend musste ich online nach-
sehen, welche neuen Informationen die
Kassendrztliche Vereinigung (KV) verof-
fentlicht hat. Dort war dann aufgelistet,
wer zahlen musste und wer nicht. Das ha-
be ich aufgeschrieben und am nichsten
Morgen den Kolleginnen weitergegeben,
damit sie Bescheid wussten. Manches
wurde aber natiirlich tbersehen. Es kam
deshalb vor, dass die Praxis im Nachhi-
nein nachzahlen musste. Ich glaube, dass
das fir alle Beteiligten, auch die KV, an-
strengend war. Die Umsetzung war fiir
alle jedenfalls enorme Mehrarbeit. Gera-
de weil es zusdtzlich zur sonstigen Arbeit
anfiel. Letztendlich bleibt es eben immer
am letzten Glied hingen. Das waren eben
immer die Arzthelferinnen. Diese Dinge
werden von der Politik angeordnet und
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hangen bleibt es meistens an den unters-
ten Rangen.

Wie Sie merken, das hat sich wirklich bei
mir eingepragt (lacht).

Was sind lhrer Meinung nach Qualititen,
die zukiinftige MFA mitbringen miissten?
Menschliche aber auch fachliche?

Kranz: Sie missten sich bewusst sein, dass
es kein normaler Biirojob ist, dass der Um-
gang mit den Menschen sehr wichtig ist.
Der Umgang mit Patienten kann manch-
mal schwierig sein. Darauf muss man in
der Schule vorbereitet werden. Auch muss
anerkannt werden, dass Stress da ist, dass
MFA viel arbeiten missen. Auch ist es ein
technischer Beruf, darauf muss man sich
einstellen und man muss es lernen wollen.
Man fihrt mehrgleisig. Es kommt immer
wieder Neues hinzu. Heute muss man sich
laufend fortbilden. Das war friiher nicht
so. Aber jede Generation hat ihre eigenen
Herausforderungen.

Haben sich die Schwerpunkte lhrer Arbeit
denn gewandelt?

Kranz: Die haben sich schon gewandelt.
Die Arzte schaffen es heute nicht mehr, al-
les alleine zu delegieren. Es muss dauernd
jemand da sein, der den Uberblick hat und
darauf achtet, dass alle entsprechend in-
formiert werden. In der Praxis gibt es al-
lein eine Angestellte, die den Telefon-
dienst macht. Und nicht mal das reicht
aus. Die Kolleginnen miissen sich abwech-
seln und selbst dann landen Anrufe auf
dem Anrufbeantworter.

Das Telefon hat bei uns friiher iiberhaupt
keine Rolle gespielt. Die meisten Haushal-
te hatten gar kein Telefon. Es gab auch
keine Bestellpraxis. Ohne die geht es heu-
te nicht mehr, da es so viele Untersu-
chungsmaglichkeiten gibt. Die Raume
stehen nicht immer alle zur Verfiigung.
Die technischen Untersuchungen und die
Labortitigkeiten haben zugenommen.
Mehr Formulare missen ausgefiillt wer-
den.

Heute ist es nicht mehr mdglich, dass eine
MFA in der Praxis alles macht. Zumindest
nicht in einer Praxis mit vielen Arzten, wo
viele verschiedene Titigkeiten anfallen.
Also Ultraschall, kleinere Operationen,

EKG, Labor usw. Es ist praktisch unmog-
lich, dass eine Person alles abdecken kann.
Kolleginnen haben Zusatzausbildungen
gemacht, damit sie Hausbesuche durch-
fiihren konnen, beispielsweise fiir die Blut-
abnahme bei dlteren Patienten und Pa-
tientinnen. Gerade auf den Dérfern sind
Hausbesuche notig, um die Versorgung
der Patienten zu gewihrleisten. Es hat
sich sehr viel getan. Schon wir sind damals
regelmifiig nach Bad Nauheim gefahren.
Heute ist das noch ausgepragter. Ich muss
sagen, ich bewundere, was meine Kolle-
ginnen heute alles abdecken.

Was auch mehr geworden ist, sind die
wechselnden Verordnungen, ganz beson-
ders in der Coronazeit.

War die Coronazeit in 60 Jahren DIE ein-
schneidende Zeit? Oder gab es noch an-
dere prigende Phasen?

Kranz: Im Grof3en und Ganzen kann man
sagen, in der Coronazeit war manches
schon sehr heftig. Da haben die Kollegin-
nen in der Praxis sowieso schon am Limit
gearbeitet. Zusdtzlich wurde an zwei bis
drei Tagen geimpft. Ich habe die Zeit nur
als Mitlauferin mitbekommen. Ich war
eher Zuschauerin. Das stindige Tragen
der Masken, der Wechsel der Kleidung
nach Untersuchungen — das war schon
schwierig. Insbesondere der Anfang. Ich
erinnere mich noch, als es keine Masken
zu kaufen gab, hat eine Kollegin die Hand-
werkermdrkte abgeklappert. Wenn es
welche gab, hat sie sie dort gekauft. Meine
Kolleginnen standen an vorderster Front.
Sie mussten ja in den Kontakt mit Coro-
nainfizierten. Es ist erstaunlich, dass in der
Praxis alle so gut davongekommen sind.
Abgesehen davon zihlt fir mich die Ein-
fihrung der Praxisgebiihr zu den ein-
schneidenden Phasen.

Wie betrachten Sie lhre Zeit als MFA
riickblickend?

Kranz: Es war fiir mich schon eine schone
Zeit. Obwohl ich eigentlich nur Arzthelfe-
rin geworden bin, weil mein Chef es ge-
sagt hat und ich keine andere Mdglichkeit
hatte. Wir hatten ja nichts. Ich hitte nach
Frankfurt zum Postscheckamt gehen kon-
nen. Das haben zwei Klassenkameradin-
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nen gemacht. Lehrstellen gab es eigent-
lich sonst keine flir Madchen. Da war
nichts da. Das Postamt hatte Unterbrin-
gungsmoglichkeiten. Dort konnte man
wohnen. Das wdre die einzige Alternative
gewesen.

Sie haben sich aber fiir die Ausbildung
entschieden?

Kranz: Ich habe mich entschieden, dort zu
arbeiten. Mein Chef hat mir gesagt, dass
ich die Ausbildung machen soll, damit ich
etwas in der Hand habe. Er hat mich rela-
tiv gut bezahlt, sodass ich mir ein Zimmer
nehmen konnte, und gegessen habe ich
vor Ort. Das war fiir mich als Halbwaise
aus dem Vogelsberg ideal. Es war jetzt
aber nicht mein Wunschberuf, sagen wir
es mal so. Wir hatten kaum Mdglichkeiten,
deswegen haben wir das gemacht, was
moglich war. Zur Schule hdtte ich ohne
meine Halbwaisenrente nicht gehen kon-
nen. Da ich pl6tzlich schreiben musste,
war es ein grofder Vorteil, dass ich dort La-
tein hatte. Damals wurden einem die Feh-
ler noch nicht automatisch angezeigt. Am
Anfang musste ich zehnmal pro Brief in
meinen Pschyrembel gucken. Da konnte
ich dann auch gleich sehen, was die Be-
zeichnungen bedeuteten. Der Pschyrem-
bel war am Ende ganz zerbldttert, als ich
dann endlich so weit war (lacht).

Gibt es etwas, das Sie nachfolgenden
MFA Generationen wiinschen wiirden?
Kranz: Anerkennung. Auch wiinsche ich
mir, dass man vielleicht Arzte und MFA
mit ins Boot holt, bevor man auf politi-
scher Ebene etwas entscheidet. Dass in
Gremien auch Arzthelferinnen und Arzte
geholt werden, die man befragt, ob Neue-
rungen iberhaupt umzusetzen sind. Ges-
tern habe ich gehort, dass das E-Rezept
kommen soll. Aktuell funktioniert es aber
eher noch nicht. Ein bisschen mehr Riick-
sicht auf die Angestellten und auf die Arz-
te nehmen — da fehlt es manchmal. Natiir-
lich meinen es Politiker sehr gut, aber mit
der Ausflihrung ist es doch nicht so ein-
fach.

Interview: Marissa Leister
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