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Habituées des facades et des murs des
centres-villes, pendant ce mois de juin
les oeuvres de [‘artiste Thomas Iser
changent de lieu et se retrouvent sur les
couvertures du woxx. Lire plus : http://woxx.eu/iser
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EDITORIAL

Wahrend weibliche
Abgeordnete das Wort
ergreifen, reden die
mannlichen im Hintergrund
nur miteinander.

ENDOMETRIOSE

Krankheit zweiter Klasse

Melanie Czarnik

Was passiert, wenn eine chronische
Erkrankung ausschlieBlich Men-
schen mit Uterus betrifft? Sie wird
zur ,Frauenkrankheit” - kleinge-
redet, spat erkannt und bis heute
nicht anerkannt.

Endometriose betrifft rund zehn
Prozent der Menschen mit Uterus. Die
Erkrankung verlduft chronisch und
beeintrachtigt alle Lebensbereiche. Zu
den Symptomen zdhlen unter ande-
rem chronische Schmerzen, Schlafsto-
rungen, Fatigue und Ubelkeit. Wie jede
chronische Erkrankung wirkt sich En-
dometriose negativ auf die psychische
Gesundheit und soziale Stabilitat aus.
Krankmeldungen und Arbeitsplatz-
verlust sind keine Seltenheit. Das Pro-
blem: Endometriose wird in Luxem-
burg bislang nicht als chronische Er-
krankung anerkannt. Ohne diese offizi-
elle Anerkennung ist es flir Betroffene
duBlerst schwierig, Anspriiche geltend
zu machen, wie etwa auf das ,Statut
de salarié handicapé“ oder auf eine
Invalidenrente.

Vergangenen Mittwoch wurde in
der Chamber die Petition Nummer 3254
debattiert, die genau das dndern will.
Sie fordert die Anerkennung der Endo-
metriose als chronische Erkrankung
sowie mehr Flexibilitdt im Arbeitsalltag
und soziale Absicherung. Am Ende blieb
nicht mehr als wohlwollendes Verstand-
nis und das Versprechen, das Thema
und potenzielle MafSnahmen weiter zu
diskutieren. Man war sich einig, dass es
mehr Sensibilisierung brauche. Taina
Bofferding (LSAP) wollte wissen, ob die
Petentinnen nicht schon tiberlegt hét-
ten, in Schulen zu gehen, wihrend Co-
rinne Cahen (DP) sich erkundigte, ob sie
bereits an den Aufbau eines Informati-

onsnetzwerks mit empfehlenswerten
Arzt*innen gedacht hitten. Der Hinweis
von Francine Closener (LSAP), das seien
Aufgaben des Staates, war einer der rar
gesdhten Lichtblicke der Diskussion.

Es gibt keine Frauen- oder
Méannerkrankheiten. Es
gibt nur Krankheiten und
den gesellschaftlichen
(Un)Willen, sie ernst zu
nehmen.

Statt einer lange tiberfélligen Aner-
kennung folgte das altbekannte Man-
tra: Die Forschung miisse erst weiter
voranschreiten. Abgesehen davon, dass
es ldngst geniigend wissenschaftliche
Grundlagen gibt, klingt das, als sei das
jahrzehntelange Versdumnis, Endomet-
riose ernsthaft zu untersuchen, ein un-
gliicklicher Zufall — und nicht Ausdruck
eines Gesundheitssystems, das Krank-
heiten erst dann anerkennt, wenn sie
sich am ménnlichen Kérper manifestie-
ren. Auch in Luxemburg erfreut sich zu-
mindest der Gender Health Gap bester
Gesundheit: Die systematische Ungleich-
behandlung im Gesundheitswesen, sei
es in der Forschung, bei der Diagnose,
in der Behandlung oder Prévention, be-
trifft vor allem jene Erkrankungen, die
vor allem Menschen mit Uterus betref-
fen. Solange Endometriose als ,Frauen-
krankheit“ gilt, bleibt sie politisch wie
medizinisch eine Krankheit zweiter
Klasse. Dabei gibt es keine Frauen- oder
Mannerkrankheiten. Es gibt nur Krank-
heiten und den gesellschaftlichen (Un)
Willen, sie ernst zu nehmen.

Ebenfalls symptomatisch fiir das Pro-
blem ist, dass kein einziger méannlicher
Abgeordneter eine Frage stellte. Wer jetzt
argumentiert, dass dies ein Akt des Res-
pekts sei — kein Uterus, kein Mitsprache-
recht, sozusagen - sei an die zahlreichen
hitzigen Diskussionen erinnert, in denen
sich auch und vor allem Manner gegen
eine Verldngerung der Abtreibungsfrist
ausgesprochen haben. Wo war da die
respektvolle Zurtickhaltung? Am Ende
sprach George Mischo (CSV), weil er als
Arbeitsminister musste. Sein Statement
leitete er mit den Worten ein, dass die
Aussagen der Petentinnen sehr bertih-
rend gewesen seien, aber es sei ,natir-
lich als Mann ganz schwer, sich da rein
zu versetzen®. Es geht nicht ums Hinein-
versetzen, es geht darum zuzuhoren, an-
zuerkennen und politisch zu handeln.

Martine Deprez (CSV) verkiindete
als Gesundheitsministerin, dass es im
Frithjahr 2026 eine Woche der Frauen-
gesundheit geben soll. Eine nette Geste
— doch was bleibt davon tibrig, wenn
im Rest des Jahres die Norm des wei-
$3en, gesunden cis Mannerkorpers wei-
ter das Mafs aller Dinge bleibt?

Zum Schluss wurden mehrere mog-
liche Maffnahmen und weiterfithrende
Diskussionen angekiindigt: ein neuer
beruflicher Status fiir Betroffene, ein
zusétzlicher therapeutischer Urlaub
(unabhéngig von einem mdglichen Sta-
tus als behinderte Arbeitnehmerin),
eine mogliche Riickerstattung des Spei-
cheltests zur Frihdiagnose sowie eine
nationale Sensibilisierungskampagne.
AuRerst lobenswert — wire da nicht der
kleine, aber entscheidende Zusatz: ,a
partir du moment ol 'endomeétriose se-
rait reconnue en tant que maladie chro-
nique au Luxembourg.“ Wann, wenn
nicht jetzt, soll dieser Zeitpunkt sein?
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