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dedstal pa det her omrade — vil man sa fortsaet-
te de ideologiske parader, der lyder, at uanset
at'lande, der neermer sig det her med en kon-
sekvent sundhedsmeessig tilgang — selv om
man ser bort fra kulturelle forskelligheder — har
langt, langt, langt, langt bedre tal end Danmark,
sa vil vi fastholde de heje parader, der hedder,
at det her hovedsagelig skal klares med retspo-
litiske midler, skal klares med en politimeessig
indsats og skal klares med behandling.

Men den smertelindring, som andre menne-
sker, der ikke er stofmisbrugere, kan tilbydes,
den smertelindring er vi ikke i stand til at tilby-
de den her gruppe, fordi de er stofmisbrugere,
fordi de er géet en anden vej. Det er jo i sin ker-
ne det, den her diskussion drejer sig om.

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

Afstemning

Den fg. formand (Grete Schedts):

Jeg foreslar, at forslaget til folketingsbeslutning
henvises til Sundhedsudvalget. Hvis ingen gar
indsigelse, betragter jeg det som vedtaget. (Op-
hold). Det er vedtaget. '

Den sidste sag pa dagsordenen var:

9) Forste behandling af beslutningsforslag nr.
B 15:

Forslag til folketingsbeslutning om etablering
af et genterapirdd.

Af Yvonne Herlov Andersen (CD) m.fl.
(Fremsat 26/10 99).

Forslaget sattes til forhandling.

Forhandling

Sundhedsministeren (Carsten Koch):
Jeg har stor forstaelse for, at genterapiomradet
kan opfattes som et vanskelig tilgeengeligt om-
rade og, som der star i beslutningsforslaget, et
»potentielt konfliktfyldt omrade«.
Genteknologiens muligheder og deraf fal-
gende problemstillinger har veeret diskuteret
indgéende i takt med den teknologiske udvik-

ling, og seerlig i forbindelse med forplantnings-
teknologien har der bade her i Danmark og
ogsa internationalt veeret givet udtryk for man-
ge betaenkeligheder, og de etiske spergsmal i
forbindelse med omrédet er blevet diskuteret.

P& den anden side har vi efterhdnden fuld-
steendig accepteret, at genteknologien ogsa med
fordel kan anvendes til at give os vaerdifuld vi-
den, og at der er visse diagnoser og undersg-
gelser, der kun kan laves ved hjelp af gentek-
nologien.

Der er f.eks. efterhdnden ikke mange, der
seetter sporgsmalstegn ved at anvende teknik-
ken til f.eks. fostervandsprover eller til dna-test
i forbindelse med grove seedelighedsforbrydel-
ser.

Endnu har de hidtil gennemiforte forseg med
genterapi ikke haft de forventede positive re-
sultater, sddan at man ligefrem kan tilbyde
egentlig behandling med genterapi. Det forven-
tes ellers at blive en effektiv og i nogle tilfeelde
langt mere skansom behandlingsform end de
traditionelle behandlingsformer.

Jeg synes overordnet, at det, uanset om der er
tale om kendte eller nye teknologier, er vigtigt,
at vi kan have tillid til den forskning, der udfe-
res, og at den behandling, vi som patienter far
tilbudt, er i orden.

Jeg er derfor enig med forslagsstillerne i, at
de r&d og naevn, som vi allerede har etableret til
at traeffe afgerelser om forskning og informere
om nye teknologier, skal have de bedste mulig-
heder og det bedste faglige grundlag at treeffe
deres afgerelser pa. Det geelder selvfalgelig og-
s, nar der er tale om genterapi.

Jeg synes som forslagsstillerne, at det er vig-
tigt, at vi i Danmark har et hejt informationsni-
veau om de nye teknologier. Kun pa den méade
kan den enkelte tage stilling og politikerne
treeffe nedvendige valg og prioriteringer pa
omradet.

Jeg er imidlertid i tvivl om, hvorvidt forslaget
om oprettelse af et sarligt rad til at tage sig af
genterapi er den rigtige made at handtere de
problemer pa, som den nye teknik kan rejse.
Som neevnt har vi allerede i dag en raekke rad
og naevn, der skal tage stilling til forskning og
informere om nye teknologier, herunder ogsa
om genteknologi. Jeg teenker her seerligt pa det
videnskabsetiske komitésystem, der skal god-
kende al biomedicinsk forskning pd mennesker,
og pa Det Etiske Rad og Teknologiradet, der in-
formerer og skaber debat om nye teknologier.



