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Jeg er som sagt med p4, at vi drofter de ting
i udvalget pa en fornuftig made, og det synes
jeg ogsa ordfererne har lagt op til. Tak for mod-
tagelsen af forslaget.

Hermed sluttede forhandlingen, og lovforslaget
overgik derefter til anden behandling.

Afstemning

Anden nastformand (Henning Grove):

Jeg foreslar, at lovforslaget henvises til Sund-
hedsudvalget. Hvis ingen gor indsigelse, be-
tragter jeg det som vedtaget. (Ophold). Det er
vedtaget.

Den sidste sag pa dagsordenen var:

9) Ferste behandling af beslutningsforslag nr.
B 5:

Forslag til folketingsbeslutning om Danmarks
ratifikation af Europaridets konvention af 4.
april 1997 om beskyttelse af menneskerettig-
heder og menneskelig verdighed i forbindel-
se med anvendelse af biologi og leegeviden-
skab: Konvention om menneskerettigheder og
biomedicin.

Af sundhedsministeren (Carsten Koch).
(Fremsat 7/10 98).

Forslaget sattes til forhandling.

Forhandling

Karen J. Klint (S):

Det er et godt forslag, som lever op til den me-
get lange tekst. P4 den méde haenger tingene jo
ogsad sammen nogle gange.

Konventionen er den forste internationale
traktat, der fastseatter generelle principper og
regler om beskyttelse af mennesker i forbindel-
se med udviklingen inden for biomedicinsk
videnskab. Konventionen kan i en kort udgave
siges at veere Europarédets konvention for
patientrettigheder, for gennem denne konven-
tion fastseettes der minimumstandarder, som
hvert land skal opfylde, samtidig med at lande-
ne i national lovgivning og praksis kan give

sterre beskyttelse af det enkelte menneske, end
konventionen kreever.

Vi har her i Danmark — iseer efter vedtagelsen
ijuni i &r af loven om patienters rettigheder —

- en omfattende og detaljeret regulering af sund-

hedsomradet, der pa alle omréder bortset fra to
udfylder konventionens indhold.

Jeg vil vende tilbage til de to forhold, men
forinden vil jeg fremheeve et par af konventio-
nens pvrige artikler, nemlig artikel 2 og 28, for-
di begge pa en klar og enkel made illustrerer
vigtige principper i beskyttelsen af menneske-
rettigheder p& omréderne biomedicin og lege-
videnskab.

Artikel 2 handler om menneskets forrang.
Der star:

»Menneskets interesser og velfeerd skal have
forrang frem for interesser, der alene vedrerer
samfundet og videnskaben.«

I artikel 28 stér der:

»Parterne i nzerveerende konvention skal ser-
ge for, at grundleeggende sporgsmal, der rejser
sig i forbindelse med udviklingen inden for
biologi og leegevidenskab, bliver underkastet
passende offentlig debat, navnlig hvad angér
relevante laegelige, sociale, skonomiske, etiske
og juridiske virkninger, og at deres eventuelle
anvendelse gores til genstand for passende
droftelse.« :

Artikel 2 stadfeester saledes, at safremt der
opstar en konflikt mellem interessenterne, skal
hensynet til mennesket have forrang. Det er en
beskyttelse, der er grundlzeggende for hele kon-
ventionen og er et meget vigtigt grundprincip,
ikke mindst pa forskningsomradet.

Artikel 28 opfordrer dels parterne til gennem
offentlig debat at skabe storre bevidsthed om
de rettigheder, der er indeholdt i konventionen,
men giver ogsé en forpligtelse til den offentlige
debat om udviklingen inden for biologi og lee-
gevidenskab. Det er en god forpligtelse, for sa
vitale omrader som biologi og leegevidenskab
mé ikke kun droftes i afgreensede, specifikke
fag- og forskningsomrader.

Som nzevnt er der to forhold, som det findes
nedvendigt at tage forbehold for ved ratifika-
tionen. Det ene er artikel 10, der vedrerer regi-
sterindsigt, hvor vi skal have et forbehold, sa vi
kan bevare vores adgang til at begrense regi-
sterindsigten, og det andet er artikel 20, stk. 2,
nr. ii, der omhandler transplantation fra bern.
Her onsker vi en bevarelse af muligheden for,
at der kan foretages visse transplantationer,
f.eks. fra bern til foreeldre. Der skal siledes af-
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gives en erkl\aering om, at Danmark pa disse to
smé omréader ensker at viderefore den geelden-
de danske lovgivning. .

Socialdemokratiet anbefaler beslutningsfor-
slaget, og jeg skal desuden, da Det Radikale
Venstres ordferer, hr. Morten Helveg Petersen,
ikke kan veere til stede i salen, oplyse, at ogsa
De Radikale statter beslutningsforslaget.

Tove Fergo (V):

I virkeligheden burde der veere meget mere
festivitas omkring dette beslutningsforslag, end
der tilsyneladende er sddan en torsdag efter-
middag her i Folketingssalen, for det er i virke-
ligheden et enestdende dokument, vi skal for-
stebehandle i dag.

Siden Anden Verdenskrig er patienters og
forsegspersoners rettigheder stadig blevet ud-
bygget. Niirnbergkoden, som indeholder en
reekke grundlaeggende principper for beskyttel-
se af forsegspersoner, blev som den farste
egentlige internationale konvention formuleret i
forbindelse med retsopgeret efter krigen, og i
FN's konvention om borgerlige og politiske ret-
tigheder blev det fastslet, at ingen uden sit frie
og afgivne samtykke ma underkastes medicin-
ske eller videnskabelige eksperimenter. Senere
har Verdensleegeorganisationen udarbejdet en
kodeks for beskyttelse af forsegspersoner — det
er Helsinkideklaration 2 fra 1975 — og som det
forelobig sidste led i en stadig sterre forstielse
for nedvendigheden af at beskytte ethvert men-
neskes veerdighed og integritet er denne Euro-
paradskonvention blevet til. Denne konvention
er en milepzel, da det er den forste internatio-
nale traktat pd dette omrade.

Konventionen fastslar, som vi ogsa herte fra
Socialdemokratiets ordferer - og jeg vil godt
have lov til at gentage og citere det, fordi det er
utrolig vigtigt — at menneskets interesser og
velfzerd skal have forrang frem for interesser,
der alene vedrerer samfund og videnskab. Jeg
synes, det er utrolig vigtigt at gentage det, det
kan ikke gores for tit. Det er ogsa vigtigt, at’
parterne i denne konvention skal beskytte alle
menneskers veerdighed og identitet og uden
forskelsbehandling garantere alle respekt for
deres integritet. ‘

Det spergsmal, som vi i dag i Folketinget ma
stille, er s4, om Danmark lever op til konven-
tionens krav, der jo som tidligere sagt er mini-
mumskrav, eller om der er noget lovgivning,
der skal endres. Jeg har nogle omréder, som jeg
er i tvivl om vedrerende konventionen og den

danske lovgivning, og det er iseer de artikler,
der handler om de personer, der mangler evne
til at give samtykke.

I artikel 6 star der udtrykkeligt, at der kun

- md foretages intervention, hvis det er direkte til

fordel for vedkommende. Denne understreg-
ning er desvzerre ikke med i vores patientrettig-
hedslov, og det ville vaere snskeligt, om dette
krav blev preeciseret i dansk lov.

Jeg har flere omrader, som jeg godt vil drefte
neermere under udvalgsbehandlingen. Et af de
andre vasentlige omrader er vaevsbanker, hvor
vi ingen regulering har i dansk lov, og her star
der udtrykkeligt i konventionen, at der skal
indhentes informeret samtykke. Men at vi har
nogle uddybende sporgsmél ma ikke overskyg-
ge det faktum, at med fremseettelsen af dette
beslutningsforslag er der taget et yderligere
skridt i retning af en helt nedvendig beskyttelse
af mennesket i en verden, hvor historien har

“leert os, at handlinger ikke altid bliver udfert af

hensyn til det enkelte menneskes veerdi.
Jeg héber, at vi under udvalgsbehandlingen
kan komme narmere ind pa de omrader, hvor

jeg ikke rigtig kan se, at den danske lovgivning

lever op til konventionens krav.

Henriette Kjar (KF):

Da denne konvention ligger i trdd med en del af
den danske lovgivning, og da vi i evrigt bererte
konventionens bestemmelser en smule, da vi i
sidste samling vedtog loven om patientrettighe-
der, kan Det Konservative Folkeparti kun vaere
positivt over for ratifikationen.

Jeg finder det godt og rigtigt, at Europaradet
laver nogle overordnede retningslinjer for om-
radet. At man beskytter menneskerettigheder
og menneskelig veerdighed i forbindelse med
anvendelse af biologi og laegevidenskab er lige
s& vigtigt som de helt basale rettigheder til at
ytre sig frit, have den tro, man nu engang be-
kender sig til, og have den politiske overbevis-
ning, man finder er rigtig — alt det, som vi har
her'i landet, og som alle andre ogsa ber have.

I bemeerkningerne kan jeg se, at der er behov
for at tage forbehold i forhold til regenererbart
veev, og det har vi ikke problemer med i Det
Konservative Folkeparti.

Et andet forbehold, der omtales, er registreret
aktindsigtsret, hvor jeg kan forsta, at vi ikke har
krav pa aktindsigt i vores egne forhold, hvad
angdr materiale, der tilvejebringes som grund-
lag for udarbejdelse af offentlig statistik eller
videnskabelige undersegelser. Denne debat
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mener jeg ogsa vi havde, da ministeren var i
samrad i forbindelse med loven om patientret-
tigheder, men jeg er ikke helt klar over, om det
var pracis samme problemstilling. I hvert fald
vil jeg gerne here argumentationen for denne
begreensning, for umiddelbart lyder det ikke
helt besneerende. Ministeren kan enten svare
mig her fra talerstolen eller skriftligt, for jeg sy-
nes, det er vigtigt, vi lige far det pa plads. Men
ellers kan vi fuldt ud tilslutte os forslaget.

‘Margrete Auken (SF):
Jeg vil godt deltage i den almindelige gleede
over denne konvention.

Det sker tit, ndr man sidder og skal leese kon-
ventioner igennem, at man overvejer, hvor me-
get tid man skal bruge pa det, for man kan jo
hverken gare fra eller til, og hvis det forst er
kommet s& langt, at en saddan sag «. ...vnet her,
skal der alts3 ske virkelig meerkveerdige ting,
hvis der skal aendres noget; det bliver neermest,
som bl.a. fru Tove Fergo naevnte, at undersoge,
om vores lovgivning lever op til kravene osv.
Men det synes jeg, vi skal gore noget ud af, bla.
fordi vi kommer til at lave nogle reservationer,
som jeg kan sige at vi i SF er enige i.

Der argumenteres veldig godt for, at det kan
veaere nok sé slemt for et barn at blive moder-
eller faderles som at blive brugt til at afgive
knoglemarv. Jeg synes, betingelserne er gode.

Men den anden reservation angaende regi-
sterloven er altsa lidt sveer. Det er lidt sveert at
forstd, hvad det egentlig er, der star, og hvis
man ikke kender dansk lovgivning grundigt i
forvejen, er man altsa ret meget pd den. Men
selv om man ger det, kan det veere lidt indvik-
let at finde ud af, hvor vi er henne. Er vi for
liberale over for brug af statistikker, osv.? Det
er noget af det, vi skal have undersagt.”

Men bortset fra det vil jeg bestemt ikke bare
give fuld tilslutning, men ogsa udtrykke entu-
siasme. De planter, vi har i denne konvention,
er jo nogle, der er groet i en dansk have, s det
skulle da bare mangle andet, end at vi stattede
den.

Det vigtige er selvfolgelig, hvordan konven-
tionen bliver fulgt op efterfelgende. Der er nog-
le grundstrukturer, men hvordan felger man
dem op? Her er jeg maske knap sa tryg som an-
dre, for selve det, at der skal veere sedle motiver
til at lave forskning, er ikke i sig selv en betryg-
gende betingelse. Jeg har tidligere i andre sam-
menhzenge sagt, at den forsker, der ikke kunne
stille med et @delt motiv, nar han skulle sege

om forskningstilladelse, skulle fyres — ikke pé
grund af dérlig moral, men pé grund af dérlig
begavelse, for det er ikke ret sveert at stove
aedle motiver op.

Jeg kan referere til mine &r i Dyreforsegsré-
det, hvor jeg aldrig tror, jeg s& en ansegning,
hvor der ikke var et sedelt motiv til nzesten
hvad som helst. Men det er ikke i sig selv nok,
og derfor er det fint, at f.els. betingelsen om
den offentlige debat er indarbejdet i konventio-
nen.

Det er ogsa fint, at der er en bestemmelse om,
hvordan konventionen skal felges op, altsa at
man skal kigge p& den igen og tage den med i
det videre arbejde. Her tror jeg, det er vigtigt, at
vi fr understreget — ogsa over for de lande, der
er med i konventionen — at det danske system,
hvor vi har komiteer, Etisk R&d osv., i hvert fald
delvis er med til at sikre, at den nationale lov-
givning kommer op pé det niveau, som kon-
ventionen anbefaler, den skal op pa.

Men i det store og hele: Jubel og glsede over
konventionen og opbakning fra SF's side. Og s
regner vi med at fa fortraeffelige svar pa alle de
sporgsmél, der vil blive stillet i udvalget.

(Kort bemaerkning).

Tove Fergo (V):

Det, der far mig til at bede om en kort bemaerk-
ning, er artikel 19-22 om bl.a. ministerens for-
behold.

Fru Margrete Auken neevnte knoglemarvs-
transplantation, og det kan vi saméaend veere
helt enige i. Men det er jo ogsé sadan, at vi ifel-
ge dansk lov har ret til at transplantere nyrer
fra born til deres forzeldre og seskende. Det er
en af de ting, jeg ikke ndede at f& med i min tale
for, men det er en af de ting, jeg ville sperge,
om ministeren har taget forbehold over for.
Ifalge konventionen har man ingen ret til at
tage ikkeregenererbart veev fra umyndige, og vi
ved jo, at der ikke kommer en ny nyre, nar man
har fiernet en. 54 jeg syntes lige, jeg ville benyt-
te lejligheden til at sperge om det.

(Kort bemaerkning).
Margrete Auken (SF):
Teenk, det troede jeg ikke man matte.

En af mine sendagsforngjelser er at se fjern-
syn, og jeg var en af dem, der fulgte med i den
i ovrigt fortraeffelige svenske serie med den
umulige titel »Skeergardsdoktoren«, som er no-
get bedre end »Taxa«. Men da den var svensk
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og havde den titel, var der altsa ikke sa mange,
der sa den. -

Pa et tidspunkt skulle der netop ske en nyre-
transplantation, og jeg teenkte, om den arme
lzege ikke var klar over, at han var havnet i en
besvzerlig situation med en ung pige, der var
under pres fra forzldre og endte med at sige
nej. Dér stod leegen og skulle stotte hende, og sa
kom de pa hospitalet, og s4 fik de at vide, at det
simpelt hen er ganske umuligt i Sverige. Dér er
det overhovedet ikke tilladt at tage ikkeregene-
rerbare organer fra personer, der ikke er voks-
ne. .

Jeg vil godt sperge ministeren, om Danmark
er en bananrepublik pa det punkt. Man kunne
vel aldrig dremme om - det synes jeg i hvert
fald ikke - at tillade, at umyndige personer bli-
ver brugt som organdonorer, netop pa grund af
det pres, der vil komme i en sddan situation. Og
ifelge konventionens betingelser m& det kun
veere hastigt regenererbare organer.

Birthe Skaarup (DF):

Her er der tale om en mellemstatslig aftale, og
forslaget er en genfremsaettelse fra januar 1998,
som ikke blev behandlet pé grund af folketmgs—
valget.

Forslaget er, som andre ogsé har veeret inde
pé, reelt en implementering af Europaradets
konvention fra april 1997 med det overordnede
formal at beskytte den enkelte mod misbrug i
forbindelse med behandling og forskning.

Der er ingen tvivl om, at for Dansk Folkeparti
er det positivt at sikre bedre patientrettigheder i
al almindelighed, og vi vil blot gere opmeerk-
som pa i erkendelse af det, der star pa side 4 i-
beslutningsforslaget, at misbrug af biologi og
leegevidenskab kan fore til handlinger, der kan
bringe den menneskelige veerdighed i fare.

Her vil vi veere nodt til at pointere, at danske
leeger naturligvis ber laegge sig dnden i konven-

tionen pa sinde. Det gor de fleste nu ogsé men

nar man behandler det her forslag, s& kan man
ikke lade veere med at teenke pa eksempelvis
Drezoperationsteknikken, hvor patienter blev
opereret for fantomsmerter, og vi har jo set, at
mange af dem virkelig lider efter dette.

Der er ogsé eksemplet omkring Boneloc, og
jeg kunne godt teenke mig at sperge sundheds-
ministeren, om ministeren ikke mener, at netop
denne sag ikke var en beskyttelse af den enkelte
patient mod misbrug ved behandling og forsk-
ning. Det er mere for ogsa lige at fa praciseret,
hvad det her forslag gér ud p&, hvad det gode

er ved det her forslag, for jeg mener helt klart,
det har en sammenhzeng netop med Drezope-
rationer og med Bonelocoperationer.

Andre har vzeret inde pé flere artikler her, og
noget af det, vi faktisk ogsa vil sperge om, er
bl.a..om de sindslidende, som stir beskrevet i
artikel 7, hvordan de kan blive underkastet en
behandling.

Men alt i alt er vi med de to bestemmelser

. der tager forbehold omkring transplantation .

vedrerende born og forbehold omkring regi-
sterindsigt, positive over for det her forslag,
men jeg vil som sagt gerne have ministeren til
lige at svare pa de her sporgsmal.

Annie Lunde Hansen (CD):

Jeg vil gerne pa vegne af fru Yvonne Herlov
Andersen, som ikke kan vere til stede i dag,
foreleegge hendes indstilling til beslutnings-
forslaget. ‘

Det er meget velkomment for Centrum-
Demokraterne, at vi nu er ndet s langt, at kon-
ventionen om menneskerettigheder og biome-
dicin ligger p4 Folketingets bord. Danmark un-
derskrev konventionen i Spanien den 4. april
1997. T Sundhedsministeriet har der veeret ar-
bejdet med konventionen i leengere tid, hvilket
bla. kan ses p& den nu vedtagne lov om pa-
tientrettigheder, der stotter og fremmer kon-
ventionens formél, som jo er at beskytte men-
neskerettigheder og menneskevzrdighed i for-
bindelse med anvendelsen af biomedicin. .

. Med ratifikationen bliver der indfert mini-
mumsgraenser pd omréadet, hvilket gor det mu-
ligt at implementere konventionen i dansk lov-
givning uden problemer. Kapitel 1, artikel 3, i
konventionen omhandler lige adgang til sund-
hedsydelserne, et begreb, der herhjemme hel-
digvis stadig er en selvfelge. Ratifikationen vil
veere en stor stotte for de lande, der arbejder pa
at indfere en saddan ordning.

De to forbehold, hvor vi gnsker at opretholde
hidtidig praksis, er artikel 20, hvor forbeholdet

-er begrundet i, at den danske og andre landes

praksis med i serlige tilfaelde at tilfere regene-
rerende veev fra et mindredrigt barn ikke vil
kunne fortseette. Nar man foretager en sadan
transplantation, er det livreddende for den pa-
gldende foraelder. Behandlingen kan ikke er-
stattes af nogen realistisk eller ligeveerdig be-
handlingsmulighed, og endelig er der kun tale
om vaev, der gendannes i lebet af forholdsvis
kort tid hos barnet, f.eks. knoglemarv. Dette
forbehold er ganske hensigtsmeessigt.
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Det andet forbéhold vedrerer artikel 10 og
artikel 26. Det siges i bemzrkningerne, at
Justitsministeriet mener, at det er usikkert, om
Danmark vil kunne viderefere den geeldende
ordning, hvorefter man som registreret ikke har
ret til indsigt i registre med helbredsoplysnin-
ger. Det samme geelder en bestemmelse i of-
fentlighedsloven, hvorefter der ikke er aktind-
sigt i materiale, der er tilvejebragt til brug for
offentlig statistik eller videnskabelige underse-
gelser. Justitsministeriet anbefaler derfor forbe-
holdet.

Centrum-Demokraterne kan anbefale det
forste forbehold og vil i udvalget se neermere
pa det andet. Centrum- Demokrateme kan stot-
te beslutningsforslaget.

Seren Kolstrup (EL):

Enhedslisten mener ogs4, det er nadvendigt, at
der finder en regulering sted pa omrédet, og
selvfglgelig mener vi, som andre har sagt det, at
det er vigtigt, at menneskelige elementzere inter-
esser og menneskets integritet ubetinget gar for-
ud for eksperimenter med biomedicin.

Som andre har veeret inde pa, vil vi godt stil-
le nogle spergsméal. Det geelder iseer til artikel 6,
7,10 og 19. Men som sagt mener vi ogs4, at der
er steerkt behov for at fastholde elementeere
menneskelige rettigheder pa omrédet.

Tom Behnke (FP):

Vi kan i Fremskridtspartiet helt g ind for be-
slutningsforslaget her. Vi mener i Fremskridts-
partiet ligesom en stribe andre ordferere, at det
er hensigtsmaessigt og vel egentlig ogsa nad-
vendigt, at denne konvention er blevet tilvirket,
og at vi i Danmark ratificerer konventionen og
tilretter os i Danmark efter denne konvention.
Vi synes i det hele taget, at det er et ganske
godt forslag, i og med at konventionen er
ganske god.

Jeg vil s sige, at regeringen har taget et par
forbehold i forhold til to konkrete bestemmelser
i konventionen, og dér er det sadan, at vi i
Fremskridtspartiet naturligvis gerne vil hore
lidt mere om, preacis hvad det er, der gor sig
geeldende for, at man er nedt til at tage dette
forbehold. Hvori bestar forskellighederne i den
retstilstand, der gor sig geeldende i Danmark
p-t., og sa det, som konventionen foreskriver?
Ministeren har veeret lidt inde pé det i forslaget,
men under udvalgsbehandlingen vil vi sege at
fa uddybet, hvorledes forskellene skal forstas,
og hvori nedvendigheden optraeder.

Men som sagt er vi overordentlig positive i
Fremskridtspartiet for forslaget her.

Tove Videbak (KRF):

Kristeligt Folkeparti finder, at Europaradets
konvention af 4. april 1997 om menneskerettig-
heder og biomedicin repraesenterer et vigtigt
fremskridt. Selve konventionens grundidé om
beskyttelse af menneskerettigheder og menne-
skelig verdighed, der omfatter hele menneske-
livet inklusive dets allerforste stadier, er i fin
overensstemmelse med de tanker, der i dansk
lov er udtrykt i loven om Etisk Rad.

Ifolge denne danske lov skal Etisk Rad i sit
virke med henblik pa at beskytte den menne-
skelige veerdighed m.m. tage udgangspunkt i
den forudsaetning, at menneskelivet begynder
ved befrugtningen. Det synes at veere den sam-
me tankegang, der ligger bag Europaradets
konvention af 4. april 1997.

Jeg vil yderligere gerne naevne et par artikler,
som vi sztter speciel pris pa, nemlig artikel 2,
der taler om, at mennesket har forrang frem for
samfunds- og forskningsinteresser, artikel 5,
der siger, at intet indgreb ma foretages uden
den berprte persons frie og informerede sam-
tykke, samt artikel 14, der taler om forbud mod
kensselektion. Artikel 14 siger, at der ikke ma
bruges teknikker til kunstig befrugtning med
henblik pa udvelgelse af ken.

Kristeligt Folkeparti kan tilslutte sig Dan-
marks ratifikation af konventionen, dog med en
raekke bemeerkninger, som efter vor mening ber

“indga i den danske erklzering i forbindelse med

ratifikationen.

Artikel 12 om preaediktive genetiske tests me-
ner vi er utilstreekkelig. Det er klart, at brugen
af preediktive genetiske tests er etisk problema-
tisk. Spergsmalet er imidlertid, om det er en
reel begreensning, at de alene ma udferes af
helbredsmeessige grunde eller i forbindelse med
sundhedsmeessig forskning. Man kan vel altid
heevde, at disse betingelser er opfyldt. Derfor
ber det i forbindelse med ratifikationen erklee-
res, at Danmark vil forbeholde sig ret til at ind-
fore en mere vidtgdende begreensning.

Artikel 13 om intervention i den menneske-
lige arvemasse er utilstraekkelig. Anvendelse af
intervention i den menneskelige arvemasse,
genterapl ber undgas eller i det mindste kun
accepteres, hvor det er eneste mulighed for be-
handling af livstruende sygdomme, og hvor der
ikke er risiko for, at interventionen i den men-
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neskelige arvemasse kan fores videre til de -
 naste generationer.

Det ber fastholdes, at genterapi overhovedet
ikke ma foretages med konsekvenser for kens-
cellerne. Det er bestemt ikke nok, at malet ikke
er at eendre efterkommeres arveegenskaber,
idet det jo ville betyde, at store risici for n-
dringer i kenscellerne ville kunne accepteres,
nar blot disse eendringer ikke er malet. Derfor
bor det ogsé her i forbindelse med ratifikatio-
nen erkleeres, at Danmark vil forbeholde sig ret
til at indfere en mere vidtgdende begraensning.

Artikel 18 om forskning pa fostre er et frem-
skridt, selv om artiklen kunne have veeret mere
preecis. Kristeligt Folkeparti finder, at enhver
forskning pa fostre, hvor der ikke bare er tale
om observation, men om indgreb i fostrets liv,
er etisk dybt problematisk, og at en sddan
forskning ber forbydes.

I Danmark er forskning pé befrugtede seg til-
ladt under visse betingelser i op til to uger efter
befrugtningen. Den danske praksis er yderst
problematisk i forhold til artikel 18. Derfor ber
det i forbindelse med ratifikationen erkleeres, at
Danmark vil ophaeve den nuveerende adgang til
forspg med befrugtede zeg.

Kristeligt Folkeparti kan tilslutte sig Dan- -
marks ratifikation af konventionen med disse
bemezerkninger.

Sundhedsministeren (Carsten Koch):

Jeg er i den situation, at jeg igen kan takke for
en positiv modtagelse af beslutningsforslaget.
.Det betyder faktisk, at Danmark er et af de for-
ste lande, der tiltreeder konventionen; sd vidt
jeg er bekendt, er der vist kun tre lande, der
indtil nu har tiltraddt den. Jeg tror ikke, det er p&
grund af manglende sympati og forstielse for
selve konventionen, men almindelig traeghed.
Jeg synes, det er godt at fejre i dag, at vi pa

- s& tidligt et tidspunkt er i stand til at tiltreede
konventionen.

P4 den made kan vi sige, at vi ogs& med det
lovforslag, som vi fik vedtaget i sidste samling,
nemlig patientrettighedsforslaget, er pa forkant
med udviklingen, hvad angar patientrettig-
heder i verden. Og det synes jeg vi skal vere
stolte af.

Vi skal jo erindre vedrerende konventionen
her, at det er minimumsbestemmelser, det er
teenkt som minimumsbestemmelser, sa der er
intet, der hindrer os i p& de omrader, hvor vi
har lyst, og hvor vi feler der er grundlag for
det, at have skrappere betingelser. Det findes

der jo ganske mange eksempler pa rundt om-

kring i lovgivningen. Lov om patienters retsstil-
ling har jeg neevnt. Man kunne naevne en raekke
andre: Det videnskabsetiske komitésystem kun-
ne p& mange mdder siges at have et skeerpende

- indhold i forhold til en raekke af de her bestem-

melser, lov om kunstig befrugtning, lov om lig-
syn osv. Vi kunne neevne en hel del af dlsse
love.

Sa alt i alt synes jeg, at jeg har kunnet regi-
strere, at ordfererne slutter godt op om denne
her konvention.

Jeg er blevet stillet nogle spargsmal. Neaesten
alle har rejst det forbehold, som vi mé tage ved-
rerende konventionens art. 10, stk. 2. Jeg vil lige .
sige forst, at det altsd er sddan, at det er ganske
normalt, ndr man tiltreeder internationale kon-
ventioner, at nationalstaterne tager visse forbe-
hold pa visse omréder. Nar der tages et forbe-
hold vedrerende art. 10, stk 2 ~ og jeg er blevet
spurgt om, hvad begrundelsen er for det - s er
det ikke mindst, fordi vi jo i gjeblikket behand-
ler justitsministerens lovforslag om behandling
af personoplysninger, og en del af det tema,
som er omtalt i art. 10, stk. 2, vedrerende ad-
gangen til indsigt i oplysninger pa sundheds-
omrédet, heenger sammen med dette lovforslag.
Derfor vil det veere naturligt, da vi jo nu ved-
tager dette beslutningsforslag, at vi lige tager et
forbehold vedrerende diskussionen i forbindel-
se med justitsministerens lovforslag om be-
handling af personoplysninger.

Det er mere for en sikkerheds skyld, end det
egentlig er udtryk for en klar og velunderbyg-

get undtagelse, et klart og velunderbygget for-

behold, men det er for at se, hvordan det har-
monerer med det her. Sa kan vi naturligt tage
dette forbehold. For der er jo ingen tvivl om, at
den diskussion, der er den relevante, foregér i
forbindelse med justitsministerens lovforslag.
Det er her, vi bla. tager fat om det reelle ind-
hold i problemet, og derfor ger vi det, at vi for
en sikkerheds skyld tager et forbehold i kon-
ventionen, og det er altsa, synes jeg, den rigtige
made at gore det pa.

Jeg blev ogsd spurgt om, hvordan vi-forhol-
der os til spergsmaélet om veaevsbanker. Det har
relation til lige preecis det her. Det er jo sddan,
at nar justitsministerens lovforslag vedrerende
personoplysninger er blevet vedtaget, sd gar vi i
gang med udvalgsarbejdet, der skal behandle
lige preecis den del af det — altsa spergsmalet
om, hvordan man skal forholde sig vedrerende
vaevsbanker. Det er et relevant emne at tage op,
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men vi bliver nedt til forst at tage stilling til den
almindelige lovgivning vedrerende personop-

lysninger, og s skal vi have fastlagt regelsaettet
her i Folketinget om brugen af, indsigten i og

mulighederne for anvendelse af veevsbanker.

Sa jeg synes, det er naturligt at tage dette for-
behold, der altsd mere er karakteriseret ved at
vaere sddan for at veere pa den sikre side, end
det har noget indholdsmaessigt indhold. For det
indholdsmeessige er som sagt det, vi skal dis-
kutere i Folketinget i forbindelse med justitsmi-
nisterens forslag.

Der har ogsé veeret naevnt nogle enkelte te-
maer vedrerende artikel 6, og-det er mindreéri-
ges og sindslidendes muligheder vedrerende
samtykke. Jeg synes, det er et velegnet emne at
tage op under udvalgsbehandlingen. Jeg er helt
med pa, at vi uddyber det her, og er parat til at
svare pa de sporgsmal, der matte stilles i den
sammenhzeng.

Til fru Tove Fergos sporgsmal om veaevsover-
forsel, om det kun vedrerer regenererende veev:
Det er jo dér, forbeholdet tages, at vi i dansk
lovgivning tager det forbehold i forhold til kon-
ventionen, at vi godt kan acceptere og tillade
regenererende veevs overforsel fra barn til for-
@ldre, men vi bliver ved det regenererende
vaev. Jeg kan forstd, at der er lidt tvivl hos fru
Tove Fergo, og det skal fru Tove Fergo selvfol-
gelig fa svar pa under udvalgsbehandlingen.

Jeg tror, at jeg er ved at vaere igennem de te-~
maer, som jeg synes vi kunne tage op her, bort-
set fra, at fru Birthe Skaarup sperger om, hvil-
ken relation Bonelocproblemstillingen har til
dette her. Dér vil jeg sige, at der er mange
aspekter af Boneloc, og jeg mener ikke, at vi
skal til at tage den diskussion op her, det bliver
der jo mulighed for pa et senere tidspunkt,
ligesom der har veeret det for. Dog vil jeg sige,
at ét af de temaer, som Bonelocproblemstillin-
gen kunne rore i relation til det her, det er vel
loven om komitésystemet, hvad angér temaet
forseg — hvilke betingelser der skal vaere op-
fyldt, nar man foretager forseg — hvortil ogsa
kommer, at det ikke er helt sa klart, for vi har
stadig veek den diskussion om, hvorvidt Bone-
loccementen kan opfattes som et videnskabeligt
forseg. Det er jeg selv meget steerkt i tvivl om.
Jeg opfatter det pad en anden made end som et
forsgg, men det kan vi diskutere i anden sam-
menhzeng.

Sa hvis vi skulle diskutere det her, sa vil jeg
sige, at det her er minimumsbestemmelser.

Vedrerende Bonelocproblemstillingen er det vel
forst og fremmest det videnskabsetiske komité-
system — den lovgivning, der er i relation til det
— der er relevant, for sa vidt angér Boneloc-
patienterne. Og maske er det en tilsvarende
problemstilling vedrerende Drezoperationer.
Det er maske ogsa at g& for vidt at komme ind
pa den diskussion, men man mé gere opmaerk-
som pa, at det er rigtigt, at der er personer, som
har veeret udsat for denne operation, som har
faet nogle lidelser, det er rigtigt. Men jeg ma
samtidig ogsa sige, at der ogsa er personer, som
er blevet opereret for det her, som klart har faet
et nedsat smerte- og lidelsesniveau.

S& her som pé sa mange andre omrader geel-
der, at det ikke er klart, at det er en operation,
som entydigt kan siges at veere forkastelig, der
har altsd ogsa veeret positive forleb, og sa vidt
jeg har forstaet, er flertallet af behandlinger
vistnok positive. Men vi kan jo blive ved med at
diskutere det her. Jeg synes ikke, der er grund
til at g& videre med den problemstilling.

Jeg synes, at vi skulle samle os om det posi-
tive, at vi her har fiet en reekke bestemmelser,
som flugter dansk lovgivning ganske, ganske
flot, og som i hej grad er noget, som mennesker
ikke kun i Europa, men ogséa andre steder, hvor
man tltreeder den her konvention, kan have
glede af. Sa jeg synes, at der er grund til, at vi
ensker hinanden tillykke med dette beslut-
ningsforslag,.

(Kort bemaerkning).

Tove Fergo (V):

Den skal blive meget kort. Det er blot til afkla-
ring. Nu fik vi en forklaring pa, hvorfor mini-
steren har taget forbehold over for artikel 10, og
sa er der sporgsmélet om de her biobanker. Det
er samme forklaring, men s& undrer det mig
lidt, at ministeren ikke har taget forbehold over
for artikel 22 ogsé. Det virker sddan inkonse-
kvent, men det kan vaere, der er en fornuftig
forklaring pa det. Det er blot den, jeg efterlyser.

(Kort bemaerkning).

Birthe Skaarup (DF):

Jeg takker for sundhedsministerens svar om-
kring netop de to eksempler, jeg neevnede. Det,
jeg blot ville konstatere, var, at hvis vi eksem-
pelvis havde haft denne her lov, s& havde vi
ikke set de menneskelige lidelser, tror jeg, og de
her problemer, som det faktisk er blevet til. Det
kan vi vist godt veere enige om.
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Sundhedsministeren (Carsten Koch):

Til fru Birthe Skaarup: Jeg er ikke helt s& sikker,
fordi pointen er jo, at det jo ikke er sikkert, at
man pa det tidspunkt, da man introducerede
Boneloc og begyndte at operere personer med
Boneloc, kunne vide og ville kunne vere i stand
til at forudse, at der ville veere en lidt storre los-
ningsfrekvens, hvad angar den cement, sam-
menlignet med de cementtyper, man havde
brugt fer. Det er jeg slet ikke overbevist om at
man kunne have forudset, og derfor er jeg ikke
neer sé sikker i min sag, som fru Birthe Skaarup
er. :
Hvad angar artikel 22, er det sddan, at der
ikke er fundet anledning til direkte at tage et
forbehold, hvad angar dette her, men det vil jeg
meget gerne medvirke til at vi far belyst under
udvalgsbehandlingen.

Hermed sluttede forhandlingen, og forslaget
overgik derefter til anden (sidste) behandling.
Afstemning

Tredje nestformand (Poul Nedgaard): .

Jeg foreslar, at forslaget til folketingsbeslutning
henvises til Sundhedsudvalget. Hvis ingen ger

indsigelse, betragter jeg det som vedtaget. (Op—
hold). Det er vedtaget.

" Meddelelser fra formanden

Tredje nastformand (Poul Nedgaard):
Der er ikke mere p4 dagsordenen.

Folketingets nzeste mede afholdes hrsdag den 3.
november 1998 kl. 13.00.

Angaende dagsordenen skal jeg henvise til
den dagsorden, der er opsl‘éet isalen.

Med hensyn til de @vrige meder i den kom- -
mende uge skal jeg henvise til den omdelte
ugeplan.

Meadet heevet kl. 16.08



