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[Thestrup.]
de sygeplejersker, der af religiose og etiske
grunde vil veere fri for at medvirke ved
svangerskabsafbrydelser, skal have lov til at
blive fri herfor, og at kvinden, hvis anmod-
ningen om svangerskabsafbrydelse fremseet-
tes over for en lege, skal henvises til medre-
hjelpen og i alle tilfeelde forinden vejledes af
medrehjelpen.

Disse 2 eendringsforslag vil vi derfor
stemme for, men vi indstiller forslaget til
forkastelse.

Karlskov Jensen: Venstres medlemmer
kan ikke medvirke ved gennemforelsen af
dette loviorslag. Vi mener, at der principielt
mé kunne fremfores swrdeles tungtvejende
grunde for at tillade et pabegyndt svanger-
skab afbrudt, og vi har ikke fundet, at disse
begrundelser har veeret givet.

Dette loviorslag giver fri adgang til afbry-
delse af svangerskab, nar det sker inden
udlgbet af 12. svangerskabsuge. Det gn-
sker flertallet af venstres medlemmer prin-
cipielt ikke at medvirke til, hvorfor vi vil
stemme imod ved tredje behandling, idet
det strider imod vor etiske holdning. Men
der er dog et mindretal i venstre, som vil
undlade at stemme, nar lovforslaget kom-
mer til tredje behandling pé torsdag.

Ud over vor principielle holdning til lov-
forslaget, som jeg gjorde rede for ved ferste
behandling, nerer vi en rekke konkrete
betenkeligheder ved en udvidet adgang til
svangerskabsafbrydelse,  beteenkeligheder,
som udvalgsarbejdet ikke har kunnet fjerne
og de stillede @mndringsforslag heller ikke,
jeg kan sige tveertimod.

Med 1970-loven gennemfertes der fri ad-
gang til abort for alle kvinder over 38 ar, og
det har for den gruppe af kvinder medfert en
stigning 1 antallet af svangerskabsafbrydel-
ser, der f. eks. for de store sygehuse i Kgo-
benhavn, Frederiksberg, Odense, Esbjerg og
Kolding ligger pé omkring 100 pet. Engel-
ske erfaringer, som vi har fdet refereret i
udvalget, gar i samme retning. Vi méa derfor
paregne, at der vil ske en meget betydelig
stigning i antallet af svangerskabsafbrydel-
ser, nar dette loviorslag gennemfores, og det
vil igen medfore, at sygehuskapaciteten,
legers og sygeplejerskers arbejdsindsats vil
blive beslaglagt til dette i en grad, som ikke
kan undgd at medfere en steerkt forlenget
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ventetid for indleggelse og behandling af
patienter med almindelige kvindesygdom-
me. Det er over for udvalget af overlege
Halfdan Lefévre ved Kebenhavns amts sy-
gehus 1 Glostrup blevet oplyst, at man pa
dette store sygehus, hvor man behandler
omkring 10 pet. af alle kvindesygdomme her
1 landet, allerede for 1970-loven havde en
ventetid for indlwggelse af patienter med
almindelige kvindesygdomme pé omkring
Y &r. Denne ventetid er nu, bl. a. pd grund
af den udvidede adgang til svangerskabsaf-
brydelse med 1970-loven, oppe pa ikke min-
dre end 215 &r, og hvordan vil det s& ikke
g, om vi far en fordobling af svangerskabs-
afbrydelserne, nér dette lovforslag vedta-
ges? Halfdan Lefévre siger, at det vil f&
katastrofale folger, hvis man gennemfgrer
loven uden at have forberedt disse ting ude
omkring pa sygehusene.

Man m4 forudse, at der vil blive en helt
uantagelig lang ventetid for kvinder med
ordinere kvindesygdomme, idet de abortse-
gende jo pa grund af 12 ugers reglen vil og
skal have forret.

Flertallet stiller ganske vist et wndrings-
forslag om udskydelse af lovens ikrafttree-
delsestidspunkt fra 1. juli til 1. oktober i ar,
men desveerre vil det vere sterkt begren-
set, hvor meget man kan né at sge kapacite-
ten pa de enkelte sygehuse i den mellemlig-
gende tid. Efter vor opfattelse burde flertal-
let have udskudt loviorslaget i det hele ta-
get, sddan som vi fra venstres side har fore-
slaet det. Men vi stir nu, for jeg ved ikke
hvilken gang, i den situation, at regeringen
presser en lovgivning igennem, uden at de
ngdvendige forudssetninger er til stede, og
uden at vi har fiet forelagt beregninger over
de investeringer og den beslagleggelse af
arbejdskraft, som loven vil palmgge stat,
amter og kommuner.

1 denne forbindelse kan jeg ikke tilbage-
holde en kritik af den méde, hvorpé justits-
ministeren har besvaret et i hej grad rele-
vant sporgsmél fra udvalget. Vi havde on-
sket 1 udvalget at f& oplyst, i hvilken grad
de enkelte amters sygehuse havde kapacitet
til at kunne foretage det forventede stigende
antal svangerskabsafbrydelser, uden at an-
dre indlwggelser skulle udskydes. Af svaret
fremgér det,

». . . ab det efter justitsministeriets op-
fattelse neeppe er hensigtsmeessigt at ind-



