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god idé, og at den meget gerne også vil have lov 
at udvide det til eksempelvis medicinstuderen- 
de og læger. 

(Kort bemærkning). 
Indenrigs- og sundhedsministeren (Lars Løkke 
Rasmussen): 
Selvfølgelig gør det indtryk, og jeg tror også, at 
de forskellige høringsberettigede parter, der har 
anbefalet det her, har gjort indtryk på Sundheds- 
styrelsen. Men det indtryk er altså blevet opvejet 
af nogle andre indtryk, der samlet set har ført til, 
at Sundhedsstyrelsen ikke har anbefalet det her. 

Jeg har sådan en fornemmelse af, at alle ople- 
ver ordet spontant som sådan et negativt ord. 
Jeg synes jo, det er noget ganske fornemt at kun- 
ne besidde spontanitet, men jeg medgiver til ful- 
de, at Dansk Folkeparti længe har haft fokus på 
den her sag. Det er jo også derfor, at vi sammen 
har taget ansvaret for at tilvejebringe de ressour- 
cer, der skal til, for nu at screene alle gravide, 
der ønsker det, og det er jo præcis også derfor, at 
det forslag, der nu ligger her på bordet, i hvert 
fald ikke er så relevant, som det ville have været, 
hvis vi ikke havde taget det skridt. Det håber jeg 
også vi kan blive enige om. 

Selvfølgelig kan forældrene sige fra. Det er jo 
sådan set det, der er bekymringen, nemlig at når 
vi udvider vaccinationsprogrammet, så risikerer 
vi, at der er flere forældre, der siger fra. Om de 
så kan sige fra alene over for det her, afhænger 
jo af, hvordan man komponerer vaccinen, og en 
del af problemstillingen, der gemmer sig bag det 
her, er jo, om vi skal lave sådan en sekskompo- 
nentvaccine købt ude i byen, eller om vi skal 
holde fast i det, vi har produceret på serum, plus 
den her løse komponent, som så giver et stik 
mere. 

Det er da nogle af de spørgsmål, jeg synes der 
også må på bordet, før man tager endelig stilling 
i denne her sag. 

Tredje næstformand (Helge Adam Møller): 
Så siger vi endelig tak til indenrigs- og sund- 
hedsministeren i denne omgang, og så starter vi 
på ordførerrækken, og den første ordfører er fru 
Inge-Lene Ebdrup. 

Inge-Lene Ebdrup (V): 
Det kommer jo ikke som nogen overraskelse for 
nogen, at jeg på Venstres vegne kan sige, at vi fø- 
ler os dækket vældig godt ind af de betragtnin- 
ger, som ministeren her er kommet med. Jeg sy- 

nes, han har været ude i mange hjørner, og jeg 
må sige, at det bakker vi fuldt og helt op om. 

Jeg noterede mig også, at ministeren har 
strakt en hånd frem til at tage en drøftelse for at 
afklare fup og fakta i denne her situation. Derfor 
vil jeg også bare tage imod denne hånd og håbe, 
at vi kan få en drøftelse af det fremover. 

Kl. 14.50 
Der er dog lige to ting, som jeg faktisk ikke 

kan undlade at sige lidt om. Den ene er, at man 
nu politisk vil gå imod Sundhedsstyrelsens an- 
befalinger. Det synes jeg principielt er en uskik, 
det skal vi være meget varsomme med, og i den- 
ne situation, hvor man kan sige, at der historisk 
set er en udvikling i forhold til hepatitis B, som 
viser langt, langt færre smittede, og at vi nu har 
iværksat initiativer over for narkomaner, scree- 
ning af gravide, gratis vaccination af børn, der 
bliver født af gravide, der er positive, osv., men 
ikke har set resultaterne af dem, synes jeg må- 
ske, at man kunne diskutere, om vi forsøger at 
skyde gråspurve med kanoner. 

Vi er selvfølgelig ikke afvisende, for det er 
meget vigtigt, at vi tager det her problem alvor- 
ligt, for det er en meget alvorlig sygdom. Det, 
jeg blot tænker, er, at når vi har sat en screening 
af gravide i gang, så vil spædbørn, der bliver 
født af en positiv mor, altså sygdomsmæssigt 
positiv mor, blive tilbudt en gratis vaccine, som 
jeg da har al mulig tro på, at folk vil tage imod. I 
hvert fald vil man tage imod det i lige så høj 
grad, som man i øvrigt vil tage imod børnevac- 
cinationsprogrammet. 

Det vil altså sige, at med en screening af gra- 
vide vil man efter min logik opnå det samme re- 
sultat som med en generel vaccination af alle, 
fordi det, der til syvende og sidst er et sam- 
fundsmæssigt problem fremover, ifald det her 
problem accelererer, er rejser, og det er indvan- 
dring. Det er her, vi vil se nytilkomne smittetil- 
fælde, og de smittetilfælde vil vi jo netop ikke 
ramme med det forslag, som man kommer med 
her. Med hensyn til rejser vil der gå mange år, 
der kan gå generationer, før alle, der rejser ud 
herfra, vil være vaccinerede, og indvandring vil 
man jo næppe stoppe generelt. Så jeg føler ikke, 
at man med det her forslag kommer videre eller 
rammer flere, end man gør ved en screening af 
gravide. 

Derfor føler jeg måske lidt, at, det her trænger 
til, at vi får en diskussion -  ikke i Folketingssa- 
len, hvor der kan være alle mulige andre årsager 
til, at man gerne vil det her, for det ser jo pænt 


