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[Margrete Auken]

signalerer vi ogs4, at der ikke skal ske noget
med hensyn til nedbringelse af antallet af
traﬁkulykker

Selv om jeg er overbevist om, at der ikke
er nogen, der tenker sddan med vilje, kan
det blive den ulykkelige folge. Det svarer
desvaerre lidt for godt til vore faktiske erfa-
ringer og bekraftes af, at man forudsatter et
konstant antal donorer: Jeg haber, ministeren
har et par opklarende og helst beroligende
kommentarer til dette. )

I forlengelse heraf vil vi gerne have uddy-
bet, om udviklingen vak fra transplantatio-
ner over mod brug af kunstige organer ham-
mes eller fremmes af udviklingen af trans-
plantationskirurgien. Det skal ministeren nok
slippe for at kommentere nu, hvis han ikke
vil, ligesom jeg bare vil nevne vores interes-
se i at kunne vurdere, om den vej, vi med
transplantationer bevager os ad, hemmer
eller fremmer indsatsen for at forebygge, sa-
vel at vi far donorer, som at vi har recipien-
ter, som det sd kont hedder. Er vi fanget i
det, der populert kaldes det tekmologiske
fix? Det er en anden made at stille sporgs-
maélet pa. ‘

Men- tilbage til nogle overordnede sporgs-
mél om, hvorvidt man pé& hospitalerne skal

have lov til at lade vare med at slukke for

respiratorerne.

Er det verdigt at give sig til at arbe]de og
regere med en ded, hvis hjertet stadig slar?
Ja, det er méske mere verdigt end det, der
foregdr nu, hvor man, s& vidt jeg har ladet
mig fortelle, ved nyretransplantationer sluk-
ker, konstaterer hjertestop og s& hu hej hen
at satte gang i hjerte og 4ndedret igen for at
fa ilt til nyrerne. Passer det? S& skal man
méske vaere imod transplantationer. Det er
heller ikke sikkert, at det er den etisk rigtige
made, den vardigste.

Vi tvinges nu ud i en stor debat om trans-
plantationer, og det er vel godt det samme,
men det bliver svaert, ogsi fordi vi vil blive
udsat for voldsom pression fra sdvel patient-
som legegrupper.

Har man i grunden teenkt pé, hvad der vil
ske, nar vi mere bredt accepterer, at et lig er
et reservedelslager? Hele det store kompleks
med godkendelse betyder i forste omgang, at
man beskytter de mennesker, der umiddel-
bart synes, at et menneske er et formal i sig
selv, ogsd som lig, og har krav pi retsbeskyt-
telse, men i anden omgang kan det komme

til at betyde, at det almindelige er at give lov,

~medens det serlige er ikke at ville bruges.

Jeg fornemmer, at vi kommer til at opleve
dette skred i, hvad der er.almindeligt. Ja, jeg
er sikker pa, at det vil ske, hvis ikke vi gor
-0s klart, hvorfor vi i dag tenker anderledes
over det. Nu er det almindelige at ville vare
i fred, og det behover man ikke at begrunde.
Det saerhge er at donere s1g til videnskaben.
Hvorfor det?

Hvis nogle ikke forstar, hvad jeg taler om,
sa vil jeg foresld, at man leser Astrid Lind-
grens bernebog »Grynet og lille Splint«, det
afsnit, der hedder »Fattigdommens hjzlpe-
loshed, hvad er det?«, og s& kan vi snakke
om det bagefter.

Det andet s®re og svare problemkom-
pleks, jeg har lyst til at smide pa bordet,
tager sit udgangspunkt i den oplevelse eller
erfaring, mange har gjort: at parerende til
deende trafikofre sperger, om ikke et af den
deendes organer kan bruges til transplantati-

~on. Det forstdr jeg. Tenk, hvis man kan

bringe bare lidt mening ind i meningsleshe-
den, at det dog m4 vare godt for noget!

Men det er ogsa uhyggeligt. At der sker de
forskydninger, nir man seger at forsvare sig
'over for ulykker og sorg, er i sig selv proble-
matisk, ved jeg fra mit arbejde som prist og
sjelesorger, men det kan ogsd fi ganske far-
lige folger for vores hele moral, hvis det bli-

ver almindeligt, at ulykker bliver godt for
‘noget. Vaeggen mellem den enes ulykke og

den andens ulykke er blevet mig for tynd
her, uanset hvor meget der i lovforslaget go-
res for at gore vaeggen tyk.

Det var bare nogle af spergsmadlene, usik-
kerheden, lidt af forvirringen. Vi er kun lige
begyndt. :

"Dagmar Merk Jensen (RV):

Med dette lovforslag ensker ministeren. at
indfere et supplerende dedskriterium i Dan-
mark. Det vil sige, at der skal veere to mader,
hvorpa man juridisk kan fastsla, at deden er
indtrddt. Den ene er ved uopretteligt. ophor
af &ndedrzet og hjertevirksomhed, og den
anden er ved uopretteligt opher af al hjerne-
funktion. Det sidste kan kun konstateres af
fagfolk ved hjalp af specielt apparatur. Sa-
fremt der ikke foretages respiratorbehand-
ling, vil hjerneded altid folges af hjerteded i
lobet af kort tid, selv om eksperterne ikke er



