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[Alice Faber]

stilling i de forste 14 dage — i hvert fald al-
mindelige mennesker i de debatter, jeg har
deltaget i.

Vi mé ogsa have regler om fryseteknikken
for &g og s&d og befrugtede ag. Jeg mener,
at vi er sprunget over dreftelsen i forbindelse
med kunstig insemination med frosset sed
og med &g og med béfrugtede =g. Som flere
andre har varet inde pa det: hvor l&nge skal
vi have dem nedfrosset, og hvornidr mi de
bruges, og hvor l&nge ma de bruges? Der er
nogle uhyggelige perspektiver i det, men vi
bliver nedt til at fi det gennemdreftet og
finde ud af, hvor vi star, og vi bliver nedt til
at lave nogle regler om det.

Ministeren mener ikke, at der er proble-
mer med de sdkaldte surrogatmedre. Mulig-
heden for udnyttelse af underprivilegerede
kvinder og mellemhandlerfunktionen kan vi
vel ikke bare forbigd i tavshed. Jeg mener
ikke, at det hele er afklaret i forbindelse med
adoptionslovgivningen. Der er, som hr. Bjern
Elmquist ogsé var inde p4, nogle problemer i
forbindelse med implantering af befrugtede
&g: hvem er moderen, osv.?

Prenatal diagnostik, fostervandsprover,
har vi jo i folketinget givet tilladelse til for
udsatte grupper. Vi er enige med ministeren
i, at gruppen ikke pd nuverende tidspunkt
skal udvides, men vi star over for kempe-
problemer, nér vi skal til at tage stilling til,
hvilke krav vi skal stille til et individ for at
erklere det normalt. Undersogelser af, hvilke
indikationer der har fert til abort, viser, at
l&egerne ogsd har store problemer, og at der
er uenighed mellem dem. Denne udvikling
ma folges med kritiske ojne. Alle gravide
kvinder frygter at fa et handicappet barn. At
mange forzldre lever et godt liv med deres
handicappede barn, er ikke ensbetydende
med, at der ikke skal vaere mulighed for at
bruge teknikken. Ministeren navner overho-
vedet ikke moderkageproverne, og de ma
give anledning til nye overvejelser og nye
problemer.

Problemet er afgraensning af handicap, og
hvilke grupper der skal have teknikken til-
budt fremover. Det md blive et prioriterings-
sporgsmal, men der er store problemer i, at
vi brugte gkonomiske argumenter for at ind-
fore teknikken, og der ma for guds skyld ik-
ke komme ekonomiske argumenter ind, nar
vi skal til at afgraense, hvad det er for nogle
individer, vi kan tillade aborteres.

Jeg kan ikke nd mere inden for den tillad-
te taletid, men vil vende tilbage i anden om-
gang med en del problemer, som jeg endnu
ikke har rejst, bl.a. vedmrende det etiske
rdds sammensatning.

Aase Olesen (RV):

Inden man diskuterer, hvilken medicinsk
teknik man kan tillade anvendt, kunne man
maske passende sperge, hvad det er for nog-
le problemer, vi vil lgse. Er det barnleshed,
og er det arvelige sygdommes udbredelse? Er
barnlesheden vokset? Er barnlesheden blevet
et samfundsproblem, vi ikke kan leve med?
Hvor alvorlige er problemerne med de arve-
lige sygdomme? Er de i tiltagende, re]atlvt
eller reelt? .

Hvis. den teknologiske losning af disse to
sporgsmil, nemlig barnleshed og arvelige
sygdommes udbredelse, stiller sig hindrende i
vejen for andre lesninger, s& ma vi sperge os
selv, om vi er pa rette vej. F.eks. stiller den
teknologiske lesning sig i vejen for anden
forskning, f.eks. af forebyggelse af barnles-
hed?

Det er ikke noget nyt pé sundhedsvase-
nets omride, at vi ma konstatere, at vi kan
mere, end vi magter ekonomisk. Det er ikke
noget specielt for dette omréde. Jeg tror, at
de fleste her synes, at mange af de sporgs-
mél, den humanbiologiske teknologi rejser,
er meget vanskelige for os som politikere at
tage stilling til. Jeg har oplevet, at standard-
svaret hos mange mennesker, nir man dis-
kuterer disse ting pd meder, er: det er da
umuligt for menigmand at tage stilling til
disse speorgsmél. Dertil er egentlig kun at si-
ge, at sa let slipper vi ikke, hverken vi som
politikere eller befolkningen som sadan. Op-
lysning og atter oplysning er forudsatning
for et ®gte demokrati, og vi er jo, siden vi
blev jaget ud af paradis, blevet udstyret med
evnen til at kende forskel pa godt og ondt —
eller er vi ikke?

Afgorelsen af grundleggende etiske
spergsmil som dem, den medicinske teknik
rejser, er hele samfundets, ikke kun eksper-
ters i form af hejt specialiserede hospitalstek-
nikere, der hidtil har fort det store ord i for-
svaret for disse nye teknikker. I det omfang
folketinget derfor tillader disse teknikker og
disse behandlinger, og i det omfang vi tilla-
der dem udviklet og udforsket, er det folke-



