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Sozialistische Monatsschrift

ROTE REVUE

25.Jahrgang NOVEMBER 1‘946 Heft 11

HERMANN KISTLER

Vom geltenden und werdenden Militiir-

versicherungsrecht

Aus Eingaben und publizierten Beschliissen der Organisationen der
Militdrpatienten, durch Zeitungsartikel, durch Beschliisse von kantonalen
Parlamenten und Eingaben von Regierungsriten an die Bundeshehorden
erhalten wir Kenntnis vom Bestehen einer weitverbreiteten MiBstimmung
wegen unbefriedigenden Funktionierens unserer Militirversicherung. Es ist
unsere Pflicht, zu versuchen, uns iitber die Ursachen und die Berechtigung
solcher MiBstimmung und iiber die Auswirkung der vorgeschlagenen Ab-
dnderungen ein objektives Urteil zu bilden. Was entspricht dem Charakter
einer Versicherung und was darf von ihr erwartet werden? Das erfordert
zunichst eine kurze juristische Erorterung, eine Klarlegung dessen, was
eine Versicherung ist. Die wichtigste Rolle bei der in Gang befindlichen
Gesetzesrevision spielt ja die grundlegende Frage, ob das neue Gesetz auf
der Kontemporal- oder auf der Kausalhaftung fuBen, d. h. ob es ein Ver-
sicherungsgesetz oder Hafipflichtgesetz werden soll.

Wenn jemand wihrend einer Eisenbahnfahrt infolge der dem Bahnbetrieb
innewohnenden Gefahren einen Unfall erleidet, so muBl die Bahnunter-
nehmung fiir die daraus entstehende Gesundheitsschidigung aufkommen,
nicht deshalb, weil die Reisenden gegen solche Schidigungen versichert
wiren, sondern weil ein besonderes Gesetz die Bahnunternehmung ver-
pflichtet, den durch ihren Gefahrenkreis verursachten Schaden zu decken.
Nicht haftbar aber ist die Bahnunternehmung, wenn ein Reisender sich z. B.

beim Schilen einer Orange im Eisenbahnwagen mit seinem Messer verwun-
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det oder wenn ihn aus Unachtsamkeit ein Mitreisendér verletzt, weil er
eben nicht versichert ist gegen alle wihrend der Eisenbahnfahrt eintretenden
Gesundheitsschidigungen. Die Ursache ist in solchen Fillen eine eisenbahn-
fremde. Wenn aber derartiges einem Soldaten wihrend einer Militirdienst-
periode zustoBt, so erwirbt er einen Schadenersatzanspruch an die Militdr-
versicherung, weil das Gesetz sich nicht darum kiimmert, ob besondere
Dienstgefahren Ursache der Schiadigung seien, sondern grundsitzlich nur
darnach frigt, ob der Schaden wihrend des Dienstes eingetreten sei.

Die Versicherung ist eine Institution, die dazu bestimmt ist, in zeitlich
umgrenztem Rahmen dem Versicherten zustoBende Schidigungen wieder-
gutzumachen, Der Militdarversicherung liegt ob, die wdhrend des Dienstes
beim Soldaten auftretenden Gesundheitsschidigungen zu beheben. Aufgabe
und Ziel dieser Versicherung ist es, Arbeitsfihigkeit und Diensttauglichkeit
im bestmoglichen Umfang wiederherzustellen. Eine Versicherung fragt nicht
nach Ursachen oder Mitursachen des Schadens, sondern springt ein, sobald
ein versicherter Schaden kontemporal mit der Versicherungsdauer eintritt.
Versicherung ist Kontemporalhaftung. Haftpflicht ist Kausalhaftung. Ver-
ursachung durch den Haftpflichtigen ist ihre notwendige Voraussetzung.

Das bestehende Militirversicherungsgesetz ist hervorgegangen zum Teil
aus gesetzlicher Haftpflicht des Bundes fiir durch den Dienst verursachte
Schidigungen, zum Teil aus echter Versicherung der wihrend des Dienstes
sich zeigenden Gesundheitsschidigungen, bei denen nicht nach Ursachen und
Mitursachen gefragt wird. Artikel 18 der Bundesverfassung von 1874 gibt
im Falle bestehenden Bediirfnisses Wehrminnern, die infolge des Militar-
dienstes ihr Leben verlieren oder dauernden Gesundheitsschaden erleiden,
und ihren Hinterlassenen Anspruch auf Unterstiitzung durch den Bund,
statuiert also eine, allerdings sehr eingeschrinkte, Bundeshaftpflicht fiir
bestimmte dienstlich verursachte Gesundheitsschiden zugunsten nur der
Gkonomisch schwachen Bevolkerungskreise. Die in den siebziger und acht-
ziger Jahren iiber Deutschland brausende Sozialversicherungswelle fand bei
uns ihren Niederschlag in dem 1890 in unsere Verfassung aufgenommenen
Artikel 34Pis, welcher dem Bund das Recht erteilt, eine allgemeine Kranken-
und Unfallversicherung einzufithren. Das Ausfiihrungsgesetz zu dieser Ver-
fassungsbestimmung, allgemein unter der Bezeichnung «Lex Forrer» be-
kannt, stellte sich die Aufgabe, jeden erwerbstitigen Schweizer vom 14.
Altersjahr an gegen alle Gesundheitsschidigungen obligatorisch zu ver-
sichern. Selbstverstindlich konnte die Versicherung wihrend des Dienstes
nicht suspendiert werden. Die Versicherungsanstalt durfte aber auch weder

vom Versicherten, dem der Bund wiithrend des Dienstes die Erwerbsmaglich-
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keiten entzog, noch von dessen Arbeitgeber fiir diese Zeit die Primien ver-
langen. Solche mufBiten durch den Bund erlegt werden. Da aber im Dienst
auch ein erheblich gréBeres Erkrankungs- und Unfallrisiko bestand, war es
das Gegebene, fir die Dauer des Dienstes die Versicherung auf den Bund
zu iibertragen, der ja bereits seit einigen Jahren die vorher bei der «Ziirich»
eingegangene Haftpflichtversicherung der durch den Dienst verursachten
Gesundheitsschiddigungen in Regie iibernommen hatte. Die Grenze zwischen
der Leistungspflicht des Bundes und derjenigen der Versicherungsanstalten
wurde in der «Lex Forrer» rein temporal gezogen, mit zwei noch zu er-
wihnenden Ausnahmen. Mallgebend war der Zeitpunkt des Aushrechens der
Krankheit. Bei bereits vordienstlich ausgebrochenen Krankheiten ging durch-
aus folgerichtig die dienstlich verursachte Verschlimmerung zu Lasten der
zivilen Krankenkasse. Dagegen wurde der Militdarversicherung iiber das Ver-
sicherungsprinzip hinaus die Behandlung vordienstlicher Krankheiten dann
vollumfanglich iiberbunden, wenn der Mann trotz Anmeldung der Krankheit
vor Dienstbeginn zur Dienstleistung verhalten wurde. Eine zweite Ausnahme
vom Versicherungsprinzip wurde geschaffen durch Belastung des Bundes
mit nachdienstlich im Zivilleben ausbrechenden Krankheiten, sofern der
Ausbruch der Krankheit nachweisbhar noch eine Folge der Dienstleistung ist,
namentlich also, wenn die Infektion schon im Dienst erfolgt ist oder doch
die Inkubationsfrist bis in den Dienst zuriickreicht. Fiir nachdienstliche
Krankheiten fiihrte schon die «Lex Forrer» die Kausalhaftung des Bundes
ein.

Leider ist dann dieser fortschrittliche Entwurf eines Sozialversicherungs-
gesetzes 1899 durch das Schweizervolk verworfen worden. Mit der Begriin-
dung, dal} in der Abstimmungskampagne gegen die vorgesehene Regelung
der Versicherung wihrend des Militirdienstes keine Einwendungen erhoben
worden waren, wurde dieser Teil des Entwurfes als selbstindiges Gesetz in
Kraft gesetzt. Man bedachte damals nicht, daB so wenig die zivile Kranken-
versicherung ohne eine Versicherung auch wihrend des Dienstes hitte richtig
funktionieren konnen, ebenso wenig eine dienstliche Krankenversicherung
ohne AnschluBl an eine zivile Versicherung befriedigen kann. Diesem Teil-
gesetz, das ja nur dazu bestimmt war, die Unterbrechung der zivilen Ver-
sicherung wihrend der kurzen Militdrdienstperioden zu verhindern, fehlte
von allem Anfang an die Anlehnung an eine obligatorische Krankenversiche-
rung vor und nach dem Dienst. Eine intermittierend stets wieder ein- und
aussetzende Krankenversicherung kann unmoglich befriedigend funktio-
nieren. Nehmen Sie einmal an, eine Krankenkasse versichere ihre Mitglieder

nur wihrend der Monate mit geraden Ziffern, Februar, April, Juni usw. und
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iiberlasse wihrend der ungeraden Monate das Erkrankungsrisiko den Mit-
gliedern. Eine solche Versicherung konnte weder die Versicherten noch die
Krankenkasse befriedigen. Notgedrungen wiirde die Kasse dazu gefiihrt,
nach dem wirklichen Beginn der Krankheit zu forschen und damit dem
Charakter der Krankheit und der Ursache der Erkrankung immer groBere
Bedeutung beizumessen. Wer wollie daritber entscheiden konnen, ob z. B.
ein Magenkrebs im Februar oder im Marz ausgebrochen, d. h. behandlungs-
bediirftig geworden ist und somit die Versicherung belastet oder nicht. Jede
nur intermittierend funktionierende Krankenversicherung mull notwendiger-
weise sich in der Anwendung allmiahlich in Haftpflicht verwandeln.

Ahnlich liegen die Verhiltnisse bei der Militirversicherung. Ein erster
Einbruch der Kausalhaftung erfolgte durch die Gesetzesrevision, welche den
Bund fiir die dienstlich verursachte Verschlimmerung vordienstlicher Krank-
heiten haftbar machte. Wie Bundesrat Miiller in Beantwortung einer Motion
Hinggi im Mirz 1906 feststellte, hatte der AusschluB der vordienstlichen
Krankheiten aus der Versicherung dazu gefiihrt, dal, wenn solche Krank-
heiten durch den Dienst erheblich verschlimmert worden waren, dieselben
in der Praxis vollumfédnglich iibernommen wurden, wie wenn sie erst im
Dienst ausgebrochen waren., Diese Praxis zwang zur gesetzlichen Beschrin-
kung der Haftung auf den dienstlich verursachten Teil des Schadens. Ohne
Gesetzesrevision fiihrte sodann in stetig zunehmendem MaBe die Praxis die
Kausalhaftung auch fiir bestimmte, sich erstmals im Dienste manifestierende
Krankheiten ein. Fiir jede Krankenversicherung beginnt die Krankheit erst,
wenn sie ausbhricht, wenn sie Symptome dullert, arbeitsunfihig oder behand-
lungsbediirftig macht. Man nennt das den klinischen Krankheitsheginn. In
Wahrheit beginnt aber der KrankheitsprozeBl meist schon kiirzere oder
lingere Zeit bevor der Betroffene irgend etwas von der Krankheit verspiirt.
Dieser wirkliche, sogenannte anatomische Krankheitsheginn kann immer
erst retrospektiv festgestellt und mehr oder weniger genau zeitlich fixiert
werden, oft auf Tage, hdufig aber nicht einmal auf Jahre genau. Nur die
Kontemporalhaftung kann auf den klinischen, die Kausalhaftung mufl immer
auf den anatomischen Krankheitsheginn abstellen, d. h. auf den Einbruch
der Krankheit in den Kérper, nicht auf ihren Ausbruch. Die Belastung der
MV mit den nachdienstlich ausbrechenden, auf den Dienst zuriickfiihrbaren
Krankheiten muBte zum Eindringen des Begriffes vom anatomischen Krank-
heitsbeginn ins Militirversicherungsrecht und damit zu einem immer weitern
Ubergreifen der Kausalhaftung fithren. Die Militirversicherung hat in der
Folge dann grundsitzlich nur auf den anatomischen Krankheitsbeginn abge-
stellt, wihrend fiir die Krankenkassen, weil sie reine Versicherung sind und
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bei jedem Ausbruch einer Krankheit einspringen miissen, nur der klinische
Beginn von Bedeutung ist. Das fiihrt dazu, dal eine sich erstmals im Dienste
manifestierende Krankheit fiir die Krankenkassen eine militirversicherte,
fiir den Bund aber sehr oft eine vordienstliche zivile Erkrankung ist. Solche
Divergenzen miissen bei den zivilversicherten Soldaten notgedrungen oft Un-
zufriedenheit erwecken. Der Wehrmann, der im Glauben, gegen alle Krank-
heitsanfille im Dienste gedeckt zu sein, in vermeintlich voller Gesundheit
einriickt, bei dem dann im Dienste die ersten Symptome einer Tuberkulose auf-
treten, kann sich nur schwer mit der Belehrung abfinden, dal nach dem
Rontgenbild der fortgeschrittene Krankheitszustand dessen vordienstlichen
Beginn beweise und gelegentlich sogar auch, dall der Dienst den Verlauf
der Krankheit in keiner Weise beeinfluflt habe. Die Witwe eines im Dienst
an Herzschlag gestorbenen Soldaten, die ithren Mann immer nur in bliithen-
der Gesundheit, als unermiidlichen Arbeiter und erfolgreichen Sportler ge-
kannt hatie, 1dBt sich meist nicht davon iiberzeugen, dal} dieser gesundheits-
strotzende Mann schon lange vor dem Dienst herzkrank gewesen ist, und
daBl auch ohne jegliche Dienstleistung sein Tod ungefiahr zur gleichen Zeit
eingetreten wire. Sobald man aber auf den anatomischen Krankheitsheginn
abstellt und nach den Ursachen der Gesundheitsschidigung forscht, sich
nicht mit der Kontemporalitit ihres Auftretens wihrend des Dienstes be-
gniigt, kann in solchen Fillen aus Rechtsgriinden gar nichts und aus Billig-
keitserwiigungen nur wenig zugesprochen werden. Die Uberlegung, daB in
einer isoliert dastehenden Krankenversicherung fiir die Zeit des Militir-
dienstes dem Bund eine Haftung fiir Krankheiten, deren Verlauf nach dem
momentanen Stand der medizinischen Wissenschaft durch duBere Umstinde
nicht beeinfluBlbar ist, nicht zugemutet werden soll, hat derart iiberzeugende
Kraft, daB sie sich iiber den Wortlaut des Gesetzes hinweg durchsetzt, ganz
besonders bei rein zivilrechtlich denkenden und geschulten Juristen, denen
schon die im romischen Recht nicht bekannte Kausalkraft als ein groBer
Fortschritt des modernen Rechts erscheint. Wenn sich wihrend des Dienstes
die ersten Symptome eines Krebsleidens geltend machen, von welchem die
medizinische Wissenschaft erkldrt, es sei unmoglich zu sagen, wann der
KrankheitsprozeB begonnen habe, irgendwelchen Einflul konne der Dienst
auf den schicksalsmiBigen Krankheitsverlauf nicht ausgeiibt haben, so laf3t
sich bei einer intermittierend ein- und aussetzenden Krankenversicherung
eine Kontemporalhaftung, welche auf den zufilligen Zeitpunkt der angeblich
erstmals verspiirten Krankheitssymptome abstellen mul}, praktisch nicht
durchfiihren, schon deshalb nicht, weil sie als Ungerechtigkeit empfunden
werden miifite gegeniiber denjenigen Kameraden, welche im sonst durchaus
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gleichliegenden Fall die ersten Symptome vermeintlich erst nach der Ent-
lassung bemerkt haben.

Die Anwendung des Kausalititsprinzips durch die Militdrversicherung
ging dann aber im Bestreben, das Versicherungsgesetz in eine Haftpflicht
des Bundes fiir dienstlich verursachte Schiden umzuwandeln, immer weiter
iber den Rahmen der rein schicksalsmiflig verlaufenden Krankheiten hin-
aus. Obschon das Gesetz den Soldaten gegen alle Krankheiten, von denen er
im Dienste betroffen wird, als versichert erklart, steht die Gesetzesanwen-
dung heute auf dem Standpunkt, bei allen sich im Dienste manifestierenden
sogenannten konstitutionellen Krankheiten hafte der Bund nur fiir den
dienstlich verursachten Schaden, also im gleichen Umfang wie fiir bereits
vordienstlich begonnene Krankheitsprozesse, und wenn der Beginn derselben
durch die dienstlichen Einfliisse nur vorverlegt wurde, nur wihrend der
Dauer dieser Vorverlegung. Dabei kennt die medizinische Wissenschaft keine
scharfe Grenze zwischen konstitutionellen, d. h. anlagebedingten und erwor-
benen Krankheiten. Neben Konstitutionskrankheiten mit absolut schicksals-
miligem Verlauf, wie z. B. die Bluterkrankung, gibt es solche, die erst durch
den Dienst ausgelost wurden, ohne Dienst vielleicht nie ausgebrochen wiren,
solche, bei denen der Dienst nur die verfrithte Auslésung bewirkt, solche,
bei denen der Dienst verschlimmernd auf die bereits im Gang befindliche
Entwicklung einwirkt, wie bei Asthma, Emphysem, Bronchiektasien, defor-
mierender Arthritis, Arteriosklerose, Basedow, Magen: und Darmgeschwiir,
Tumoren, multipler Sklerose, Diabetes, Gallen- und Nierensteinen und vielen
andern Krankheiten. Bei einzelnen Krankheiten ist iiberdies ihr konstitu-
tioneller Charakter umstritten. So sind wihrend langer Jahre alle Fille von
Lymphogranulom abgelehnt worden, weil sie von den Experten den krebs-
ihnlichen Wucherungen gleichgestellt wurden. Seit einigen Jahren werden
nun diese Fille von der MV auf dem Boden der Kausalhaftung grundsiitzlich
iibernommen, weil heute die herrschende Meinung ihre Entstehung auf eine
Infektion zuriickfiihrt. Genau umgekehrt erging es den Leukiimiefillen. Bei
vielen der konstitutionellen Krankheiten kann uns kein Experte bestimmt
erkliren, ob sie auch ohne dienstliche Schidigung je ausgebrochen wiren,
und wenn der Krankheitsausbruch schicksalsbedingt ist, wann derselbe ohne
den Dienst erfolgen muBte. Die heutige Praxis, welche solche Krankheiten
entweder nur wihrend kurzer Zeit iibernimmt und nachher den Kranken
seinem Schicksal iiberlaBBt oder zwar dauernd behandelt, aber die Barleistun-
gen erheblich kiirzt, erweckt in manchen Patienten die Uberzeugung, sie
wiirden in ihren wohlbegriindeten Anspriichen verkiirzt.

Enttduschung und Unzufriedenheit haben sich dann wihrend der langen
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Aktivdienste immer mehr gehduft und angestaut und haben in der Folge
zur Bildung von Interessenorganisationen gefiihrt, in der Union des Mobili-
sés, im Bund schweizerischer Militdrpatienten, im eidgenossischen Wehrbund.
Diese Organisationen haben sich zur Aufgabe gestellt, die Revision unseres
Militdrversicherungsgesetzes anzustreben, haben hierfiir eine Anzahl von
Postulaten aufgestellt und in der Presse und einigen kantonalen Parlamenten
eine rege Titigkeit entfaltet. Am 10. Dezember 1945 hat der Ziircher Kan-
tonsrat einstimmig den Regierungsrat bheauftragt, die unter elf Ziffern
spezifizierten Postulate der beiden deutschschweizerischen Organisationen
beim Bundesrat anhidngig zu machen, welchem Auftrag der Regierungsrat
in einer Eingabe vom 4. Januar 1946 nachgekommen ist. Die Erfiillung
dieser Postulate wiirde organisatorische Verbesserungen und eine finanzielle
Besserstellung der anerkannten Militdarpatienten bringen, ist aber wohl kaum
geeignet, die eigentliche, tiefere Ursache der Mifistimmung zu beheben.
Allerdings wird «Ausschaltung des verhingnisvollen Kausalitdtsprinzips»
verlangt, aber der Weg, der dazu fiihren soll, nicht gezeigt. Bereits das
bestehende Gesetz fulit ja auf der Kontemporalitatshaftung. Sie konnte sich
aber nicht durchsetzen. Mit einer Neuredaktion werden die Schwierigkeiten
in der Anwendung nicht behoben.

Systematischere Arbeit hat der Kantonsrat von Genf geleistet. Er erlief
am 18. Mirz 1946 zwei «Arrétés législatifs». Im ersten ErlaB verlangt der
Kanton Genf von der Bundesversammlung die Revision des Artikels 18 der
Bundesverfassung, der, wie eingangs erwihnt, nur eine beschriinkte Kausal-
haftung festlegt. Der neue Verfassungsartikel soll dem Bund die Verpflich-
tung zur Errichtung einer wirklichen Militirversicherung auferlegen und
den Wehrmidnnern Deckung gewidhren sowohl fiir die im Dienste aus-
brechenden als fiir die im Dienste verschlimmerten vordienstlichen Krank-
heiten. Dadurch wird die Notwendigkeit, nach dem anatomischen Krank-
heitsheginn zu forschen, hinfillig. Der zweite GesetzeserlaB stellt in acht
Ziffern ebenfalls Einzelpostulate fiir ein neues Militirversicherungsgesetz
auf, wovon Ziffer 4 den Ersatz des vollen Verdienstausfalls verlangt, was
die in Haftpflichtfdllen unbekannte Unterscheidung zwischen Krankengeld
und Rente nun hinfillig werden 1idBt.

Auffallend wenig scheinen die bestehenden Krankenkassen sich mit der
Revision des Militirversicherungsgesetzes zu befassen. Und sie sind doch
sehr weitgehend an den Neuerungen des Gesetzes interessiert. FEine enge
organisatorische Zusammenarbeit von Krankenkassen und Militirversiche-
rung und die materielle Mitarbeit der Krankenkassen sollte es erméglichen,
manche Hirte zu vermeiden. Von den Krankenkassen sollten zur Gesetzes-
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revision Vorschlige erwartet werden diirfen in bezug auf Mithilfe bei der
Betreuung und Kontrollierung der Militarpatienten, bei der Auszahlung
des Krankengeldes usw. Einem groBlen Prozentsatz der Militirpatienten, bei
den SUVA-Patienten sind es etwa die Hilfte, vergiiten die Krankenkassen
die Differenz zwischen Krankengeld und Lohnausfall. In sehr vielen Fillen
von Teilhaftung der MV haben die Krankenkassen fiir die durch die MV dem
vordienstlichen Beginn der Krankheit zugewiesene Teilkausalitat aufzu-
kommen. Wenn die MV mitten in der Behandlung jede weitere Haftung
briisk abschneidet, so halten sich die privatversicherten Militirpatienten an
ihre Krankenkassen. Die Krankenkassen gehoren deshalb zu den an der
Gesetzesrevision direkt Interessierten. Namentlich drei der in die Diskus-
sion geworfenen Postulate beriihren die Krankenkassen direkt: 1. Ob fiir die
zeitliche Abgrenzung der Haftung zwischen der Militarversicherung und der
zivilen Versicherung nicht einheitlich der klinische Krankheitsbeginn als
mafBgebend bezeichnet werden soll. 2. Ob die Militirversicherung den
gesamten Lohnausfall ersetzen oder ob nach wie vor zwischen Lohnausfall
und Krankengeld eine Differenz bestehen soll, welche, sofern der Versicherte
deren Ersatz wiinscht, gesondert versichert werden mul3. Als 3. Punkt stellt
sich die Frage, ob die durch die Verwaltungspraxis eingefiihrte zeitlich
limitierte Haftung aufrecht erhalten und im neuen Gesetz verankert werden
soll. Diese zeitliche Begrenzung der Haftung beruht auf zwei verschiedenen
Erwigungen: Es rechtfertigt sich nicht, dem Bund eine dauernde Haftung
aufzuerlegen fiir Krankheiten, die wahrscheinlich auch ohne Dienst iiber
kurz oder lang aufgetreten wiren und ebenfalls dann nicht, wenn eine vor-
dienstlich bereits bestehende Krankheit durch den Dienst nur in sehr
geringem Grade verschlimmert worden sei. Fiir solche Fille hat die Ver-
waltungspraxis den im Gesetze nicht vorgesehenen Ausweg gefunden, eine
zwar volle, aber in der Regel auf 3 Monate bis drei Jahre zeitlich begrenzte
Haftung bei ungekiirzten Leistungen zu stipulieren. Nachher bleibt der Ver-
sicherte seinem Schicksal iiberlassen. Wo nicht Krankenkasse oder Tuberku-
losefiirsorge einspringt, da wird mitten aus seiner Kur der Kranke nach
Hause geschickt, und 6fters schon hat ein solcher Militarpatient seine An-
gehorigen angesteckt. Die zeitliche Limitierung der Haftung ist wohl die
sich am schirfsten antisozial auswirkende Folge des Ubergangs von der
Kontemporal- zur Kausalhaftung, wird sie doch sogar dort angewandt, wo
das Gesetz ausdriicklich die Haftung bis zum Tode festlegt, wie z. B. fiir
Witwen- und Elternrenten. Zu dieser sowohl fiir die Militarpatienten als fiir
den Bund so folgenschweren Frage sollten sich vor allem auch die Kranken-

kassen, gestiitzt auf ihre Erfahrungen, duflern.
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Der Urgrund aller Unzufriedenheit mit dem Funktionieren des Militir-
versicherungsgesetzes liegt nicht in den geltenden gesetzlichen Bestimmun-
gen. Ihre Abidnderung im Sinne der gestellten Postulate wird in Einzelfiillen
eine dem Volksempfinden besser angepalite Regelung ermoglichen, wird aber
die allgemeine Unzufriedenheit nicht beheben konnen, den Ruf nach wei-
terer Gesetzesrevision kaum verstummen lassen. Das bestehende Gesetz ist
an sich ein gutes Gesetz und hitte im Rahmen der «Lex Forrer», in welche
es eingebaut worden war, die Militarpatienten sicher befriedigt. Aus den
Kreisen derjenigen, die wihrend ihres ganzen Erwerbslebens der Militar-
versicherung unterstellt sind, wie Instruktoren, Bereiter, Pferdewirter,
Fortwichter, ist meines Wissens noch nie der Ruf nach Gesetzesrevision
laut geworden. Das Gesetz funktioniert zu ihrer vollen Zufriedenheit. Eine
Revision, die Befriedigung erzeugen soll, muB die iibrigen Militirversicher-
ten diesen Personen gleichstellen durch Eingliederung der Militirversiche-
rung in eine allgemeine Volksversicherung, durch Schaffung einer neuen
«Lex Forrer», was erst ermdglichen wird, die Kontemporalhaftung zu ver-
wirklichen. Dann wird niemand mehr nach dem anatomischen Krankheits-
beginn forschen. Von selbst wird sich dann ein enges Zusammenarbeiten von
ziviler und militdrischer Versicherung ergeben. Die allgemeine, obligato-
rische Krankenversicherung ist die Voraussetzung fiir ein befriedigendes
Funktionieren der Militirversicherung. Ein solches Postulat dringt sich
heute um so mehr auf, als im modernen Krieg das ganze Hinterland, Frauen,
Kinder, Greise oft groBeren Gefahren ausgesetzt sind und ebenso schlimme
dienstliche Gesundheitsschddigungen erleiden als die in die Armee Einkor-
porierten. Sollte aber die Einfithrung einer allgemeinen Volksversicherung
in absehbarer Zeit nicht maoglich sein, dann ist es ehrlicher und wird den
Interessen der Wehrminner besser gedient, wenn von der Stipulierung einer
praktisch doch nicht durchfiihrbaren Kontemporalhaftung abgesehen und
ein wirkliches soziales 6ffentlich-rechtliches Haftpﬂichtge-éetz geschaffen wird.
Wenn, wie die Expertenkommission fiir die Gesetzesrevision es anregt, die
konstitutionellen Krankheiten der Kausalhaftung unterstellt werden, dann ver-
liert die Stipulierung der Kontemporalhaftung sozusagen jede praktische Be-
deutung. Wenn schon jeder Vergniigungsreisende, der infolge Betretens des
Gefahrenkreises der Bahnunternehmung eine Gesundheitsschidigung er-
leidet, Anspruch auf vollen Schadenersatz hat, so soll auch dem Soldaten fiir
die Folgen des ihm pflichtgemidB obliegenden Betretens des Gefahrenkreises
der Armee voller Schadenersatz gewihrt werden. Der aus dem Verzicht auf
gesetzliche Stipulierung der Kontemporalhaftung theoretisch entstehende
Nachteil kann durch entsprechende Regelung der Beweislastverteilung so
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gut wie wettgemacht werden. Die aus der Unvollkommenheit der medizini-
schen Wissenschaft im Einzelfall resultierende UngewiBheit mufl zu Lasten
des Bundes und nicht des geschidigten Soldaten gehen. Der Bund hitte
demnach simtliche Schadensfolgen von im Dienst sich manifestierenden Ge-
sundheitsschidigungen zu iibernehmen, soweit er nicht den Beweis zu er-
bringen vermag, daB der Schaden durch den Dienst weder verursacht noch
verschlimmert worden sein kann. Bei erst nachdienstlich sich manifestie-
renden Krankheiten dagegen liegt natiirlich dem Anspruch erhebenden
Soldaten der Beweis fiir die dienstliche Verursachung oder Verschlimmerung
des Gesundheitsschadens ob. Ersetzt man das bestehende Versicherungs-
gesetz durch ein Haftpflichtgesetz, in welchem die dienstliche Verursachung
in vorstehendem Umfang vermutet wird, so geht allerdings der Soldat des
vermeintlichen Vorteils der Kontemporalhaftung verloren, tauscht dafiir
aber den wirklichen Vorteil des vollen Schadenersatzes ein, auch bei kon-
stitutionellen Krankheiten, soweit der Beweis nicht erbracht werden kann,
dafl auch ohne Dienst die Krankheit ausgebrochen wire und den gleichen
Verlauf genommen hitte. Bis zu dem Zeitpunkt, da es moglich sein wird,
eine echte Militirversicherung in eine allgemeine Volksversicherung einzu-
gliedern, vermochte ein solches Haftpflichtgesetz dem allgemeinen Gerech-
tigkeits- und Billigkeitsverlangen wohl am besten gerecht zu werden und die

heute so erregten Gemiiter am ehesten zu beruhigen.

FRIEDRICH SCHNEIDER

Zur Revision des Bundesgesetzes iiber die

Kranken- und Unfallversicherung

Neben der endlichen Verwirklichung der Alters- und Hinterlassenenver-
sicherung steht dem Schweizervolk noch die Losung einer weiteren und wich-
tigen sozialpolitischen Aufgabe bevor: Die Revision des Bundesgesetzes iiber
die Kranken- und Unfallversicherung vom 11. Juni 1911. Sie bietet um so
groflere Schwierigkeiten, als es sich nicht um eine Neuschopfung, sondern
um die dringend nétige griindliche Uberholung eines Werkes handelt, das
vor dreieinhalb Jahrzehnten nach langwierigen Kidmpfen geschaffen wurde
und so traditionsgebunden ist, dal Neues und Notwendiges bedeutende Hin-

dernisse zu iiberwinden hat.
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