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diskussion, og jeg kan godt forstå nogle af de 
synspunkter her, som har talt for det, men jeg 
må så sige, at for Dansk Folkepartis vedkom- 
mende mener vi, at det med mangfoldigheden 
vel egentlig også kan blive for mangfoldigt. Der 
bør igen sættes visse grænser, og vi kan altså 
ikke støtte ændringsforslaget om, at man fortsat 
skal tillade kunstig befrugtning over for lesbiske 
kvinder. 

Så kan jeg ikke nære mig for at sige, at når 
man som parti gerne vil tilskynde til adoption, 
så skal der ses på, hvordan man tillader adop- 
tion, hvordan man liberaliserer, og også på, om 
der skal være et vist forhold imellem eventuel 
betaling for kunstig befrugtning og adoption. 
Når man synes, at det ville være velgørende, 
hvis adoptionsreglerne blev lempet, hvis flere 
mennesker kunne adoptere, og hvis flere gravi- 
de måske ville gennemføre et svangerskab med 
adoption for øje, så bør man også se på, om ikke, 
det ville være rimeligt, at der blev lempet i for- 
hold til tilskuddet, som måske burde forhøjes, 
for adoption er meget, meget dyrt i dag. Der 
burde være en vis sammenhæng. 

Så skal jeg til sidst sige, at Dansk Folkeparti 
som alle andre partier -  og det skal jeg under- 
strege, det er min opfattelse -  står frit, men hel- 
digvis som i så mange andre politiske spørgs- 
mål er vi enige, så det bliver altså fire ens stem- 
mer. Men jeg skal selvfølgelig understrege, at 
det er et etisk spørgsmål, og at vi hermed står 
frit. 

(Kort bemærkning). 
Bruno Jerup (EL): 
Fru Pia Kjærsgaard nævnte spørgsmålet, om der 
overhovedet var nogen grænse, og om en kos- 
metisk operation også skulle være gratis. Nu er 
det sådan, at grænsen for, hvad der er en kos- 
metisk operation, og hvad der bliver givet til- 
skud til, er flydende. F.eks. er det sådan, at vi i 
dag fra samfundets side giver tilskud til, at folk 
kan få rettet deres tænder. For måske en genera- 
tion siden blev det betragtet som rent kosmetisk, 
og tænderne skulle helst stikke den vej, de nu 
engang gjorde. I dag er det almindeligt, og der 
er mange, der får rettet deres tænder. 

Det er selvfølgelig en diskussion, men det er 
ikke en diskussion, som er relevant i den her 
sammenhæng. For det er ikke rigtigt at paralle- 
lisere spørgsmålet om, hvorvidt en, der ønsker 
at få en kosmetisk operation af sine bryster -  nu 
snakker vi ikke om dem, der af lægefaglige 
grunde f.eks. ønsker at få brysterne formind- 

sket, fordi de er for store og dermed faktisk er 
belastende for ryggen -  med det spørgsmål, der 
handler om, at der er nogle, der ønsker at få et 
barn, som jo for et par eller for en kvinde er et 
fundamentalt eksistentielt spørgsmål af en helt 
anden karakter end det, som fru Pia Kjærsgaard 
er inde, på. 

(Kort bemærkning). 
Pia Kjærsgaard (DF): 
Hr. Bruno Jerup sagde selv, at der var flydende 
grænser. Det er nemlig fuldstændig rigtigt: Der 
er flydende grænser. Og jeg tror, at det er svært 
at have en helt fastlåst mening om de her pro- 
blemer. Det tror jeg rent faktisk det er. 

Men på et eller andet tidspunkt skal folke- 
tingsmedlemmerne jo stemme, og når jeg pro- 
vokerede hr. Bruno Jerup, så var det, fordi han 
netop brugte ordet livskvalitet. Det synes jeg er 
et godt ord, et rigtig godt ord, men der er græn- 
serne altså også flydende i forhold til de enkelte, 
der ønsker en bedre livskvalitet. 

(Kort bemærkning). 
Jan Køpke Christensen (FP): 
Jeg vil godt advare imod, at vi breder os for 
meget i den her debat med hensyn til hel eller 
delvis brugerbetaling for kunstig befrugtning. 

Jeg er glad for, at fru Pia Kjærsgaard støtter 
Fremskridtspartiets holdning i den her sag, men 
jeg må også sige, at det altså grundlæggende er 
nødvendigt for et samfund, at udgangspunktet 
er, at al sygdom behandles gratis. Det er i hvert 
fald Fremskridtspartiets holdning. 

Vi kan drøfte alt, dette område og kosmetiske 
operationer, men det er jo, som det også er ble- 
vet sagt flere gange, meget, meget svært, og det 
er jo en flydende grænse. Der er mange kosme- 
tiske operationer, som absolut er lægeligt nød- 
vendige at få gennemført. Og jeg mener, at 
grænsen går, hvor det er på en henvisning fra 
læge. Så er det absolut o.k., at det bliver betalt af 
det offentlige. Det kunne f.eks. være øjenlåg, der 
falder i, eller hvad ved jeg, hvor det vitterlig er 
nødvendigt at få en operation, og det er jo en 
kosmetisk operation. Med hensyn til abort kan 
det også være ved henvisning fra læge. 

Men vi skal passe på, at debatten ikke bliver 
for bred, men koncentrerer sig om det, det 
handler om, nemlig kunstig befrugtning. 홢 


