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[Birgitte Husmark] 
der har bedt om at blive steriliseret, får lejlig- 
hed til at tænke sig om en ekstra gang. Vi har 
jo desværre også en del meget ulykkelige eks- 
empler på, at mennesker ønsker at få tilbage- 
ført sterilisationen, og det er jo både dyrt og 
vanskeligt og giver en masse smerter, både fy- 
sisk og psykisk. Så den situation skal vi helst 
ikke sætte for mange i. 

Jan Køpke Christensen (FP): 
Ligesom tilfældet var med det foregående 

lovforslag kan Fremskridtspartiet ikke bare 
støtte dette lovforslag, men støtte det med et 
bragende ja. Vi synes, det er den helt rigtige 
vej, vi går her. Ja, det var sådan, at da jeg læste 
det igennem, tænkte jeg: Gad vide, hvad der 
ligger til grund for, at netop sundhedsministe- 
ren kan gå ind for et sådant forslag, hvor det 
nu er sygehuskommunen, der skal afgøre det, 
og ikke de stive regler, vi har haft tidligere. 

Jeg synes, det er overordentlig positivt, at vi 
nu ikke længere skal have de tidligere gælden- 
de regler om, hvem der må lave sterilisation og 
kastration. Jeg synes, det er et yderst fornuftigt 
forslag, så det skal kun have ros med på vejen. 

Dorit Myltoft (RV): 
Man kan se lovforslaget som en konsekvens 

af forbedrede behandlingsmuligheder, og på 
den baggrund støtter Det Radikale Venstre 
lovforslaget. 

Jeg vil dog godt især fremhæve, at det fortsat 
er sådan, at den, der søger om at blive sterilise- 
ret eller kastreret, skal vejledes ifølge reglerne i 
§ 9, stk. 3, som fru Birgitte Husmark var inde 
på. Denne vejledning, som typisk vil foregå 
ved den alment praktiserende læge, er det væ- 
sentligt at fastholde. 

Men vi tilsiger lovforslaget en hurtig ud- 
valgsbehandling. 

Inger Stilling Pedersen (KRF): 
Kristeligt Folkeparti står også bag lovforsla- 

get. Vi synes, det er udmærket, at man lægger 
nogle ting ud til private klinikker, som absolut 
ikke behøver foregå på hospitalet, når det kan 
ske under de fornødne hensyn til sikkerheden, 
når lægerne har uddannelsen til det, og når 
man ikke løber nogen risiko ved det. Så vi står 
bag lovforslaget. 

Sundhedsministeren (Torben Lund): 

Også her vil jeg gerne sige tak for den helt 
overvældende tilslutning til lovforslaget. 

Jeg kan sige til fru Birgitte Husmark, at nu 
får amterne frihed til at tilrettelægge behand- 
lingen af sterilisation og kastration, men det er 
lige så klart, at amtskommunen selvfølgelig må 
sørge for, at behandlingen under alle omstæn- 
digheder kan foregå på en sundhedsfagligt 
fuldt forsvarlig måde. 

Derudover vil jeg sige, at jeg synes, det er 
rigtigt, at man også opretholder en praksis, 
hvorefter man virkelig får mulighed for at tæn- 
ke sig om, inden man lader et sådant indgreb 
foretage. Vi har jo desværre en del situationer, 
hvor borgeren bagefter fortryder, typisk når 
borgerens egen civile situation ændrer sig. Så 
fortryder man, at man fik foretaget dette ind- 
greb, og derfor er det også godt, at vi stadig 
væk har en 25-års-regel. Jeg tror, det vil kunne 
bidrage til, at vi får forholdsvis få fortrydelses- 
tilfælde. 

Endelig kan jeg også sige til fru Dorit Myl- 
toft, at vejledningsbestemmelsen i lovens § 9, 
stk. 3, bestemt skal opretholdes, så vi er sikre 
på, at den enkelte er godt vejledt om, hvad ind- 
grebet indebærer, inden man foretager det. 

(Kort bemærkning). 

Birgitte Husmark (SF): 
Ja, jeg bliver nødt til at spørge sundhedsmi- 

nisteren endnu en gang, hvilke vejledninger el- 
ler retningslinier man har tænkt sig at sende ud 
til amterne efter vedtagelsen af dette lovfor- 
slag, specielt med hensyn til en kvalitetssikring 
af kvinders sterilisation. For det er som sagt et 
mere omfattende indgreb. 

Sundhedsministeren (Torben Lund): 
En af baggrundene for lovforslaget er, at vi 

kan konstatere, at mange af de praktiserende 
speciallæger jo i virkeligheden har meget stør- 
re erfaring og dermed bedre baggrund for at 
gennemføre disse indgreb end en del af de læ- 
ger, som vi ellers kunne regne med ville foreta- 
ge indgrebene på landets sygehuse. Jeg mener 
faktisk, at dette lovforslag også i høj grad kan 
medvirke til en kvalitetssikring. 

Men hvis der er nervøsitet i den anledning, 
synes jeg, at vi skal drøfte under udvalgsarbej- 
det, om der er brug for at stille visse krav og få 
foretaget visse præciseringer fra Sundhedssty- 
relsens side. Men umiddelbart tror jeg altså ik- 


