
 

 

Äntwert vun der Madamm Ministesch fir Gesondheet a sozial Sécherheet op d'parlamentaresch 
Fro n° 4702 vum 2. September 2026 vum honorabelen Deputéierten Här Ricardo Marques.  

 

- Wéi vill Patienten zu Lëtzebuerg hunn aktuell eng diagnostizéiert ME/CFS-Erkrankung? Kann d’Madamm 
Minister d’Zuel vun den diagnostizéierte Fäll fir déi lescht Joren nennen an dës, wa méiglech, no Alter a 
Geschlecht opschlësselen?  

- Geet de Ministère dovun aus, datt et zu Lëtzebuerg eng Donkelziffer un net diagnostizéierten ME/CFS-
Fäll gëtt? Wa jo, gëtt besteet d’Absicht, d’epidemiologesch Erfaassung vun dëser Krankheet ze 
verbesseren?  

ME/CFS ass eng komplex Erkrankung, déi sech duerch eng grouss Villfältegkeet vun de Symptomer an 
d'Feele vun engem spezifesche Biomarker auszeechent, wat d’Differentialdiagnostik erschwéiert.   

Doduerch kann net ausgeschloss ginn, datt en Deel vun de Persounen, déi zu Lëtzebuerg u ME/CFS leiden, 
net diagnostizéiert ass oder d'Diagnos eréischt no enger gewësser Zäit kritt, an et leie keng national 
strukturéiert Donnéeën zu der ME/CFS-Erkrankung vir. Als Orientéierung gëtt d‘Prävalenz vun ME/CFS an 
de westleche Länner op 0,4 % bis 0,7 % vun der Allgemengbevëlkerung geschat.  

- Wéi ass d’Prise en charge vun ME/CFS-Patienten aktuell zu Lëtzebuerg organiséiert? Wéi eng 
spezialiséiert Consultatiounen, Servicer oder multidisziplinär Offere stinn de Betraffenen zur Verfügung? 
Wéi gëtt besonnesch d’Versuergung vu schwéier erkrankte Patienten assuréiert, déi hir Wunneng oder 
hiert Bett kaum oder guer net kënne verloossen?  

- Wéi eng diagnostesch, medezinesch an therapeutesch Leeschtunge fir ME/CFS ginn aktuell vun der CNS 
iwwerholl? 

Persounen, déi Symptomer hunn, déi op ME/CFS hindeiten, kënne jee no hire Besoinen op d'Leeschtunge 
vum lëtzebuergesche Gesondheetssystem zeréckgräifen. Dës ëmfaassen notamment den Hausdokter, 
spezialiséiert Consultatiounen, Rehabilitatiouns- a mental Gesondheetsservicer souwéi paramedezinesch 
Versuergung. 

Fir schwéier betraffe Persoune kënnen ënner anerem, virausgesat datt déi gesetzlech festgeluechte 
Zougangskrittären erfëllt sinn, Hëllefs- a Fleegeleeschtungen am Kader vun der Fleegeversécherung 
accordéiert ginn. 

Déi strukturéiert Betreiung vu Patientinnen a Patienten, déi e klinescht Bild vun ME/CFS weisen, gëtt 
aktuell haaptsächlech am Kader vum spezialiséierte Versuergungswee fir Long COVID ugebueden. Well 
dëse Versuergungswee speziell fir Persoune mat enger Post-COVID-19-Erkrankung virgesinn ass, stellt en 
zurzäit keng spezifesch Offer fir all Patientinnen a Patiente mat ME/CFS duer. 

Fir besser op déi spezifesch Besoine vun dëse Patientinnen a Patienten anzegoen, gesäit de Projet fir 
d'Ännerung vum Spidolsgesetz a sengem Artikel 28 d'Integratioun vun engem Kompetenzreseau fir Long 
COVID an myalgesch Enzephalomyelitis (ME) vir. 



 

Dëse Kompetenzreseau soll net nëmmen dozou bäidroen, d'Wëssen iwwer dës Krankheeten an hir 
Unerkennung ze verbesseren, mee och eng Optimiséierung an Harmoniséierung vun der Prise en Charge 
a Form vun enger multidisziplinärer a koordinéierter Betreiung ze erlaben. 

- Wéi vill Patienten hunn sech an de leschte Joren, wéinst enger feelender spezialiséierter Offer zu 
Lëtzebuerg, fir Diagnostik oder Behandlung an d’Ausland misse wenden?  

Well prinzipiell keng Donnéeë vu Pathologien erfaasst ginn, mee just Donnéeë gekoppelt un eng Prise en 
Charge vun der CNS, ass et net méiglech  ze identifizéiere wéi vill d’Patienten sech an dësem Kader un 
d’Ausland gewant hunn.  

 

 

Lëtzebuerg, den 1. Oktober 2026 

D'Ministesch fir Gesondheet 
a sozial Sécherheet 

(s.) Martine Deprez 

 

 


