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[Jørgen Winther] 
ensbetydende med en ret til at være orgando- 
nor. De pårørende skal have mulighed for at si- 
ge nej, og det forstår jeg også at regeringens for- 
slag lægger op til. 

Jeg synes også, det er fint, at hvis der ikke fo- 
religger et donortestamente og der ikke er no- 
gen pårørende, så er der ingen mulighed for 
transplantation. Det vil altså sige, at det ikke er 
samfundet, der ejer organerne. 

Transplantation er ikke lægeforsøg, som 
nogle betegner det en gang imellem. Det er der- 
imod et særdeles godt behandlingstilbud. Den 
hjertetransplanterede kan leve i mange år, og 
man har endog eksempler på, at nogle har løbet 
maratonløb efter en hjertetransplantation. 

Jeg vil gerne sige tak til både Kristeligt Fol- 
keparti og Etisk Råd -  begge parter har gjort en 
meget stor arbejdsindsats inden for dette områ- 
de og har været med til at præge debatten. 

Min personlige holdning er altså et kompro- 
mis mellem Kristeligt Folkepartis forslag og re- 
geringens. Jeg synes ikke, Kristeligt Folkepar- 
tis forslag angående et centralt donorregister er 
acceptabelt. Efter min opfattelse vil der blive 
mulighed for meget få transplantationer, hvis 
man følger forslaget om et centralt donorregi- 
ster. 

Jeg kan oplyse, at man i Belgien har haft den- 
ne debat siden 1986, og kun 2 pet. af befolknin- 
gen har givet udtryk for ønsket om et orgando- 
norregister. 

Hvad angår dødskriteriet, har jeg sympati for 
Kristeligt Folkepartis forslag, for der er ikke 
behov for, at vi i dag ændrer fra at have ét døds- 
kriterium til at have to. Vi kan udmærket nøjes 
med hjertedødskriteriet, og så kunne man gøre, 
som Etisk Råd og Kristeligt Folkeparti foreslår, 
indføre en mulighed for, at der, når hjernen er 
holdt op med at fungere, er et juridisk grundlag 
for, at man kan udføre transplantationer. 

Jeg vil gerne erkende, at jeg tidligere har haft 
den holdning, at vi også skulle have et hjerne- 
dødskriterium, men efter at have læst Etisk 
Råds bog har jeg ændret holdning til det, for -  
som fru Kirsten Lee gav udtryk for -  døden er 
jo en løbende proces, og hvorfor skal man på et 
tilfældigt tidspunkt sige, at nu er døden ind- 
trådt? Vi kan udmærket have transplantationer 
i Danmark med bare ét dødskriterium. 

Min konklusion er, at det er væsentligt, at vi 
nu får transplantationsmulighed i Danmark, og 
derfor synes jeg også, at det er bedst at sige ja til 

regeringens forslag, for det giver størst mulig- 
hed for flest mulige transplantationer. Men jeg 
tror, at man i mange lande i de næste år vil over- 
veje, om det er nødvendigt med to dødskriteri- 
er, og jeg vil gætte på, at om 10-15 år er man 
igen gået tilbage til det gamle hjertedødskrite- 
rium, som man har haft i de sidste mange tusin- 
de år. 

(Kort bemærkning). 

Kirsten Lee (RV): 
Hr. Jørgen Winther påpeger problemet med, 

at en afdød ved donortestamente eller på anden 
måde har give tilsagn om at være donor, mens 
de pårørende så, idet øjeblik situationen op- 
står, rent faktisk ikke er i stand til at acceptere, 
at organer bruges. 

Jeg synes, det er værd at påpege, at selv om 
man tilkendegiver på den ene eller anden fa- 
con, at man ønsker at være organdonor, er der 
altså ikke nogen, der er forpligtet til at bruge 
éns organer, og det er da helt klart, at når læger- 
ne føler, at der er en eller anden form for kon- 
flikt, kunne de ikke drømme om at spørge. Så 
megen tillid må vi have til lægerne. 

(Kort bemærkning). 

Anna-Marie Hansen (S): 
leg vil gerne sige til fru Margrete Auken, at 

mit synspunkt om, at det er uetisk ikke at indfø- 
re hjernedødskriteriet, skulle ses i det lys, hvor 
jeg fremlagde problemstillingen med ånd og le- 
geme. Det skal også ses ud fra, at det væsentlig- 
ste for mig i forbindelse med at acceptere hjer- 
nedødskriteriet er at sikre de mennesker, der er 
hjernedøde, og sikre, at de får en værdig død. 

Og så for at blive ved al snakken omkring re- 
spiratorer osv., som fru Margrete Auken var in- 
de på før, så mener jeg, at når man har sat respi- 
ratoren til, er det i første omgang et forsøg på at 
sikre et menneskeliv. Men når hjernedøden er 
indtrådt, er der ikke liv mere, og derfor er det 
uetisk ikke at fjerne den mekaniske pumpe, der 
forlænger et menneskes dødsproces. 

Det sekundære i dette lovforslag er den tætte 
sammenhæng mellem indførelse af hjerne- 
dødskriteriet og transplantation. Vi skal ærligt 
indrømme, at denne sammenhæng er der, for i 
første omgang ville man sikre et menneske en 
værdig død ved at slukke for respiratoren. Når 
vi indfører hjernedødskriteriet og et menneske 


