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om nogle ordferere ikke rigtig har turdet sige
det fer mig, men jeg vover det ene je, og jeg
synes, deter rimeligt, hvis det spergsmal ogsa
kunne blive en del af diskussionen. Der m&
“trods alt veere en greense for, hvor meget det
offentlige skal ind i billedet. Vort sundheds-
vaesen er dyrt, og der er mange andre ting, der
ikke bliver prioriteret s& hejt, sd derfor merier
jeg, det mé veere en del af diskussionen.

Med hensyn til, hvilken aldersgreense der skal
veere, mener jeg stadig, det ma bero pé et leege-
ligt sken efter en-samtale med-de forzeldre, der -
ensker denne ordning, og om foraldrene selv er
motiverede og egnede Jeg tror, de i meget vidt
omfang selv er i stand til at tage shllmg, ogsé
bedre end politikere.

(Kort bemaerkning).
Margrete Auken (SF):
_ I forbindelse med aldersdiskussionen er det
sddani dag, at der er en de facto-aldersgraense.
Jeg tror, den reelt er pa 38 ar ved hospitalsbe- -
handling, for ndr man er over 40 &r, bliver
behandlingen af praktiske grunde stoppet pé
hospitalerne. Det er mig bekendt meget f3 -
hospitaler, der tilbyder behandling til over
40-4rige, men det kan jeg have uret i. De private
hospitaler gar op til 45 &r, men her betaler man
jo selv. Nu snakker jeg helt benhardt ekonomisk
i denne sammenhzng; for de, der betaler selv,
far i reglen ikke noget ud af det, skal vi jo huske.
Né&r man er oppe i den alder, kommer der sjeel~
~ dent bern ud af det, men mange hdelser, men.
man betaler selv.

Sundhedsveesenet har hidtil sagt, at i det -
offentlige er der en praktisk greense pa 40 &r, og
jeg vil godt sperge ministeren i forlengelse af
fru Pia Kjeersgaards indleeg: Hvis man f.eks.
laver ‘en 45-drs- eller ministerens egen naesten
50-ars-gréeense, er det s3 en ret, alle kvinder har,

nér de er i den alder? Skal det offentlige
behandle dem, medmindre der er alvorlige ting
i vejen? Sddan vil det jo meget hurtigt blive
opfattet, og det er meget vigtigt at vide, for jeg
tror ikke, det offentlige hospitalsvaesen vil
begynde at behandle sd gamle kvinder. Jeg tror
gerne, de private hosp1taler vil, for de far ]0
penge for det.

Hans Peter Baangaard (S): o

Jeg vil forst give udtryk for tilfredshed med, at -
vi fér en lovgivning pé dette omrade; og jeg vil
sige tak til' sundhedsministeren. for de bestree-
belser, der nu legges for dagen, s det forha-

bentlig lykkes. Jeg mener, det er rigtigt, at vi far
en lovgivning, og at det er Folketmget der fast-
loegger de overordriede pr1nc1pper og regler pé
dette felt. -

Jeg vil ogséd gerne 51ge, at jeg synes, der er
mange rigtige og gode principper i lovforslaget,
og jeg héber, at det gennem en god debat og en
grundig behandling vil lykkes at nd frem til en
bred enighed om de regler, der skal veere geel- .
dende her i landet pd dette omréde. Men jeg
tror, der kraeves nogle eendringer, og jeg vil ger-
ne komme med tre forslag til, hvordan vi efter
min mening skal sendre lovforslaget. .

- Jeg vil godt lige indskyde i parentes, at med
hensyn til det, der er sagt om alder, mener jeg,
det er bedst at have en greense, og jeg synes
o0gsé, at det, der er sagt om implantationsdiag-
nostikken, er rigtigt. Det ma veere ledetrdden, at
vi undgér et senere enske om abort, s4 det m3
véere bedre at anvende disse teknikker alle ste-
der, hvor det er muligt: Men her skal vi selvfel-
gelig ogsa passe pd som pa s& mange andre ste-
der. Vi méa ikke komme ud p& en glidebane, som
det ogsé er sagt tidligere.

Og sé til de tre punkter, hvor jeg synes, vi skal
overveje at 2endre lovforslaget. Forst det mind-
ste: Hvis forslaget skal give nogen sikkerhed for
at fastseette reglerne i dette land og vi ogsa skal
kunne kontrollere reglerne, mener jeg, det mé
overvejes, om ikke det skal forega pé autorisere~
de klinikker. Ellers mener jeg ikke, vi har nogen
muligheder for at sikre os, at det, vi nu fastleeg-
ger, ogsd bliver gaeldende regler. Det var det
ene.

Desuden vil jeg foresld, at vi forbyder anven--
delsen af mikroinjektion. Udenlandske under-
segelser viser, at meend med nedsat seedkvalitet
~ og det er jo dem, man skal hjelpe — hyppigere
har- kromosomfejl, og undersegelserne viser
ogsé, at disse meend har forhejet risiko for at
veere baerere af en defekt i arveanleggene, der
kan fare til den alvorlige sygdom cystisk fibrose.
Her synes jeg, vi ma leegge til grund, atdeter
barnets tarv, det ferst og fremmest drejer sig om
~ja, jeg vil nzesten sige ene og alene. Forsigtig-
hedsprincippet-mé veere det, der teller mest; og
jeg er meget bekymret for, hvad det er, vi bevee-
ger os ind i, s& laenge vi ikke har sterre garanti
for, at det ikke kan fere til en ulykkelig udvik- -
ling. Vi skal passe umadelig meget pa, ndr vi vil
gribe ind og regulere eller skeere af fra naturens
sorteringsmekanisme:

Det tred]e punkt, jeg vil nevne, er, at jeg -
synes, vi skal sikre barnets ret til en far og en



